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VORWORT ZUR ERSTEN AUFLAGE. 



Mit dem vorliegenden Auszuge meines anatomischen Handbuchs ent- 
spreche ich einem von vielen Seiten mir geäusserten Wunsche, den 
Atlas, in welchem ich für die secirende Jugend die Abbildungen 
jenes Werkes zusammengestellt hatte, durch einen kurzen Text zu 
erläutern. Bei der Abfassung desselben dachte ich zunächst an Leser, 
die den Gegenstand der Beschreibung und Abbildung vor sich oder in 
frischer Erinnerung haben und nur nach Anhaltspunkten verlangen, 
um das Beschriebene am Präparat . aufzusuchen, und in der Phantasie 
zu reproduciren. Ich beschränkte mich auf die nackte Anatomie in 
der Meinung, dass es Sache des akademischen Vortrags sei, das Ge- 
rüste derselben, je nach dem Geschmacke des Lehrers, mit mecha- 
nischem, physiologischem, embryologischem, phylogenetischem, chirur- 
gischem und pathologischem Stoffe zu bekleiden und zu schmücken. 
Die Verbindung der Resultate der mikroskopischen und der grobem 
Anatomie, eine Verbindung, auf welcher die heutige Stellung der 
Anatomie im Unterrichts -System und der Anatomen im Unterrichts- 
körper beruht, durfte nicht aufgegeben werden; doch hielt ich eine 
verhältnissmässige Unterordnung der mikroskopischen Thatsachen für 
erlaubt, aus dem doppelten Grunde, weil erstens ein Theil der- 
8ell)en noch zu sehr bestritten ist, um in einen kurzen, dogmatischen 
Ausdruck gefasst werden zu können und zweitens die Compendien 
der Gewebelehre es sich zur Zeit nicht nehmen lassen, den mikro- 
skopischen Theil der systematischen Anatomie in den Kreis ihrer 
Betrachtung zu ziehen. 

Die wenigen Citate, die man finden wird, dienen gewissermaassen 
zur Ergänzung des grössern Handbuchs. Ich benütze die Gelegenheit, 
um die wichtigeren Bücher und Abhandlungen, die nach dem Er- 
scheinen desselben publicirt wurden, namhaft zu machen. 

Der Verfasser. 



VORWORT ZUR DRITTEN AUFLAGE. 



Die vorliegende Auflage des Grundrisses der Anatomie wurde noth- 
wendig, nachdem der Verfasser desselben aus dem Leben geschieden 
war. Der Unterzeiclmete unternahm, einem wiederholt ausgesprochenen 
Wunsche des Verewigten Folge gebend, Bearbeitung und Herausgabe. 
Nicht allein die Pietät erheischte es, Text und Figuren so vollständig 
zu conservireii, wie irgend möglich, dies gebot die allseitig anerkannte 
hohe Vorzüglichkeit He nie' scher Darstellung in Wort und Bild von 
selbst. Einige Aenderungen freilich Hessen sich nicht vermeiden, so 
besonders in der Darstellung der Eingeweidelehre und des Central- 
nervensystems; auch wurden gar zu kurz gefasste Stellen mit thun- 
liebster Benutzung des grossen He nie 'sehen Handbuches etwas aus- 
fuhrlicher l>ehandelt Von den Figuren ^-urden diejenigen geändert 
oder durch neue ersetzt, welche erfahrungsgemäss den Lernenden 
Schwierigkeit des Verständnisses bereiteten. Bei streitigen Dingen 
war es geboten, die He nie' sehe Darstellung, wenn es anging, noch 
unverändert stehen zu lassen. 

Die Benutzung des Grundrisses war durch die Einrichtung der 
Bezeichnungen des Atlas und den Hinweis auf dessen Figuren im 
Text für den Anfänger zeitraubend und nicht selten unbequem. Ich 
darf hoffen, dass die jetzige Anordnung sich als praktisch und 
handlich erweisen lÄird. 
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EINLEITUNG. 



Fig. 1. 



Der Körper des Menschen, wie der Wirbelthiere überhaupt, besteht ans 
zwei parallelen, einander in ihrer ganzen Länge berührenden, im Allgemeinen 
cylindrischen Röhren. Die eine umfasst das Centralorgan des Nerven- 
systems, an welches die Functionen des Denkens, Empfindens und Wollens 
gebunden sind, die andere schliesst die Organe der Ernährung und Fort- 
pflanzung ein; man kann jene Röhre die animalische, diese die vegeta- 
tive nennen. Zur Stütze des Doppelrohrs dienen die Extremitäten, die 
gewissen Wirbelthieren fehlen, deren aber keines mehr als zwei Paare besitzt. 
Durch die dem Menschen natürliche Haltung des Doppelrohrs, mit der 
Längsaxe senkrecht zur Erdoberfläche, bestimmt sich das Oben und Unten, 
durch die Lage der Sinnesorgane das Vom und Hinten so, dass die vegetative 

Röhre die vordere, die animalische die 
hintere wird. Eine senkrecht durch die 
Axen beider Röhren gelegte Ebene, Me- 
dianebene, trennt den Körper in zwei 
symmetrische, eine rechte und linke 
Hälfte (Antimeren). Ebenen, die in 
Einer der beiden Hälften parallel der 
Medianebene liegen, nennen wir sagit- 
tale; verticale, die Medianebene recht- 
winkelig schneidende Ebenen heissen 
frontale; die in der Frontalebene hori- 
zontal gezogenen Linien heissen transversale. Durch aussen und 
innen (distal und proximal) bezeichnet man die grössere oder geringere 
Entfernung von der Axe des Rohrs, durch lateral und medial die grössere 
oder geringere Entfernung von der Medianebene. 

FAn Querschnitt des Rumpfes (Fig, 1) lehrt uns in der Wandung des- 
selben drei Schichten unterscheiden, eine äussere, beiden Röhren gemein- 
schaftliche (die äussere Haut oder Cutis), eine innerste, jedem Rohr eigen- 
thumliche, und eine mittlere, die zwar beide Röhren umfasst, aber durch eine 
Scheidewand in zwei Behälter abgetheilt ist. Diese mittlere Schicht« ist es, 
welche, ursprünglich knorplig, durch Aufnahme von Kalksalzen knöchern und 
unverweslich wird. An ihr zeigt sich, dass der Körper der Wirbelthiere zu- 
scTm mengesetzt ist aus der Länge nach aufgereihten, gleichartigen Segmenf 
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2 Einleitung. 

ähnlich dem Körper der Gliederthiere, die diesen Bau schon durch die 
äussere Körpcrform verrathen. Durch die Segmeniirung zerfallt das Doppel- 
rohr in eine Reihe von Doppelringe (Metameren) ; in die Extremitäten setzt 
sich die mittlere Schicht« des Stammes als solide Axe fort. 

Die Gesammtheit der Knochen stellt das Knochensystem oder das Skelet 
dar; der Theil der Anatomie, der sich mit der Beschreihung des Skelets 
befasst, ist die Knochenlehre, Osteologie. 

Nach dem Vorbilde der Osteologie ordnet die Anatomie andere, durch 
Gleichartigkeit der Textur oder durch Continuität zusammengehörige Körper- 
theile in Systeme und erhält demnach den Namen der systematischen. 

Die beweglichen Verbindungen der Knochen, sowie die Weichtheile, 
durch die die Knochen in diesen Verbindungen erhalten werden, beschreibt 
die Bänderlehre, Syndesmologie. 

Von den contractilen Gebilden, den Muskeln, durch welche die je nach 
der Anordnung der Bänder möglichen Bewegungen des Skelets wirklich aus- 
geführt werden, handelt die Muskell ehre, Myologie. 

Die Organe, die man in der Eingeweidelehre, Splanchnologie, 
abzuhandeln pflegt, lassen sich nicht unter Einen Gesichtspunkt vereinigen. 
Die Sprache des täglichen Lebens versteht unter Eingeweiden die in den 
Körperhöhlen, insbesondere in dem vegetativen Rohre, enthaltenen Körper- 
theile. Die anatomische Wissenschaft schliesst zunächst Herz und Gehirn 
von den Eingeweiden aus, um sie anderen Systemen anzureihen. Von den 
übrig bleibenden Organen erweisen sich die meisten als von der äusseren 
Oberfläche her kommende, blasen- oder röhrenförmige Einstülpungen, die 
sich an den natürlichen Körperöffnungen nach innen schlagen und mit ihren 
letzten, zum Theil sehr vielfaltigen und sehr feinen Verzweigungen die 
Drüsen bilden. In die erste Abtheilung der Eingeweidelehre, die diese 
Einstülpungen schildert, muss die äussere Haut, von der sie ausgehen, 
mit aufgenommen werden. 

Eine zweite Abtheilung der Eingeweidelehre beschäftigt sich mit 
inneren, drüsenähnlicheu Organen, die aber nicht, weder mittelbar noch 
unmittelbar, mit der äusseren Haut oder deren Einstülpungen in Verbindung 
stehen. Wir stellen diese zum Theil noch räthselhaften Organe unter dem 
Namen Drüsen ohne Ausführungsgang oder Blutgefässdrüsen 
zusammen. 

Die dritte Abtheilung der Eingeweidelehre enthält die Sinnes- 
apparate. 

Die Beschreibung des Herzens und der von demselben ausgehenden 
und zu ihm zurückführenden Gefasse macht den Inhalt der Gefä sslehre, 
Angiologie, aus, wobei die Schilderung der feineren, mikroskopischen 
sogenannten Capillarnetze im Allgemeinen den histologischen Studien, die 
Schilderung besonderer Eigenthümlichkeiten des Capillarkreislaufs den 
Beschreibungen der besonderen Organe vorbehalten bleibt. 

Gehirn und Rückenmark und die Verzweigungen der aus denselben 
entspringenden Nerven sind Gegenstand der Nervenlehre, Neurologie, 
die letzteren indess ebenfalls nur bis zu ihrem Eindringen in die Or<yfane, 
von wo die Histologie die weitere Verfolgung übernimmt. 
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L Knochenlehre. 

Man theilt die Knochen, welche von einer derben, fibrösen Haut, der 
Knochenhaut (Penosteum) überzogen sind, nach ihrer äusseren Gestalt ein 
in 1) cylindrische, lange oder Röhrenknochen, 2) platte oder breite und 
3) kurze Kuochen. Cylindrisch sind, mit wenigen Ausnahmen, die in der 
Axe der Glieder gelegenen Knochen ; abgesehen von den Gelenkendon, die die- 
selbe Textur wie die kurzen JCnochen und an der articulirenden Oberfläche einen 
Knorpelüberzug haben, sind es dickwandige Röhren aus compacter Knochen- 
substanz, deren Inneres von weichem Gewebe, dem Kochenmark, erfüllt 
ist. Platt sind die Knochen, die an der Bildung der Körperwände Theil 
nehmen; sie besitzen zwischen zwei Tafeln von m&ssiger Stärke eine so- 
f^enannte Diploe, eine zellige Knochensubstanz, die das Mark in kleinen, 
rundlichen Lücken enthält. Die kurzen Knochen finden sich in derHand- 
and Fusswurzel, in der Wirbelsäule, überall, wo eine ausgiebige Bewegung 
durch Sammirung einer Anzahl geringer Verschiebungen erreicht werden 
soll. Die kurzen Knochen und die Gelenkenden der cylindrischen sind 
durchaus grosszellig und von schwammigem (spongiösem) Gefüge, mit einer 
Rinde versehen, die kaum mächtiger ist, als die an deren innere Fläche 
anstossenden Blätter der spongiösen Substanz. Die Anordnung dieser 
Blätter ist in verschiedenen Knochen verschieden, in den nämlichen 
Knochen verschiedener Individuen constant und gesetzmässig, um dem 
Dmck, der auf den Knochen lastet, möglichst Widerstand zu leisten. 
Das Knochenmark ist in den Röhren der langen Knochen fetthaltig und 
gelb, in den kleinen Räumen der platten und kurzen Knochen aber blut- 
halt ig und roth. 

Die Zahl der Knochen ist nicht in allen Lebensaltem dieselbe. Daran 
ist die Verknöcherungsweise des ursprünglich knorpligen Skelets schuld. Sie 
geht von mehreren Punkten Eines Knochens , den Knochenkernen, aus, 
die einander entgegenwachsen, bis sie nur noch eine schmale Brücke un- 
verknöcherter Substanz zwischen sich haben. Bei den Röhrenknochen sind 
es allgemein drei Kerne , Einer in der Mitte und Einer an jedem Gelenk- 
ende; die schmale Knorpelscheibe zwischen den Gelenkenden (Epiphysen) 
und dem Mittelstück (Diaphyse) erhält sich bis zum Abschluss des Längen- 
wachsthums. 



Die Knochen des Skelets werden eingetheilt in die des Stammes und 
der EIxtremitäten. 

Die Knochen des Stammes liegen in der Wand der senkrechten und 
am oberen Ende vorwärts umgebogenen Röhren, die als animalische und 
vegetative unterschieden wurden. In der Berührungslinie beider Röhren 
findet sich, als feste Stütze und Axe des Stammes, eine halbcylindriso 

1* 



4 Skelct 

mit ihrer convexen Fläche in das vegetative Rohr vorragende Saale {Fig,2). 
Sie besteht aus alternirenden Scheiben knöcherner und weicher (faseriger) 
Substanz; die knöchernen Scheiben sind die Wirbelkörper; die relativ nie- 
drigen fibrösen Scheiben werden Wirbelsynchondrosen *) genannt (s. Bänder- 
lehre). An jeden Wirbelkörper schliesst sich je ein hinterer und vorderer, 
mehr oder minder vollständiger Bogen an, jener die Wand der animalischen, 
dieser die Wand der vegetativen Röhre stützend. Entsprechend dem un- 
veränderlichen und in allen Theilen gleichförmigen Inhalte des animalischen 



Fig. 2. 



Fig. 3. 





r Vortebra. Cv Costa vera. 
«Sf Stern um. 

Rohrs sind die hinteren Bogen im Erwachsenen knöchern mit dem Körper 
verschmolzen {Fig, 3) und im Wesentlichen einander ähnlich ; nur am oberen 
Ende des Stammes, wo das Rückenmark sich zum Gehirn entfaltet, vereinigt 
sich eine Anzahl abgeplatteter hinterer Bogen zur Schädelkapsel. Die vor- 
deren Bogen dagegen, welche mannigfaltige und bezüglich ihres Volumens 
wechselnde Eingeweide umschliessen , sind entweder beweglich mit den 
Wirbelkörpern verbunden, oder, wenn die Verbindung unbeweglich ist, zu 



Fig. 4. 



Fig. 5. 





Srlicmatistrher Ilorizontnlschnitt des Schulter- und Beckenpfürtels, die Knochen des Stammen 

schwarz, der Extremitäten roth. 

kurzen Zacken reducirt. Den Körper nebst den knöchern mit ihm zusammen- 
hängenden hinteren und vorderen Bogentheilen nennt man Wirbel {Fig,3V) ; 
die Reihe der aufeinander geschichteten Wirbel ist die Wirbelsäule. Die 
mit der Wirbelsäule articulirenden vorderen Bogen zerfallen, wo sie voll- 
ständig sind, in drei Stücke: zwei symmetrische, gegen die vorderen Enden 
knorplige Seitenhälften verbindet ein nnpaares, in der Vorderfläche des 
Rumpfes gelegenes Mittelstück. Die symmetrischen seitlichen Bogentheile 
heissen Rippen (Cv), aus der Reihe der unpaaren Mittelstücke, die der 



^) lAgamenta interverfehralia. 
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Länge nach mit einander verwachsen, bildet sich das Brustbein (S). Ein 
dem Brustbein analoger unpaarer Knochen mit einem Paar Rippenrudi- 
inenten jederseits, die aber in keinem Zusammenhange mit der Wirbelsäule 
stehen, da der Knochen entwickelungsgeschichtlich dem Schädel zugehört, 
findet sich an der Grenze des Halses und der Unterkinngegend; es ist das 
Zungenbein. Die eigenthümlich modificirten vorderen Bogentheile, wel che 
mit der knöchernen Kapsel des Gehirns theils verwachsen, theils eingelenkt 
sind, stellen den Gesichtsschädel und in Verbindung mit dem Gehirnschädel 
den Schädel im weiteren Sinne des Wortes dar. 

An den Extremitäten unterscheidet man die Knochen des Gürtels von 
denen der eigentlichen, cylindrischen Extremität. Der Gürtel der oberen 
Extremität (Schultergürtel) besteht im reifen Zustande aus zwei (Fig, 4), 
der Gürtel der unteren Extremität (Beckengürtel) aus Einem Knochen 
(Fig, 5) jederseits. Schulter- und Beckengürtel stossen mit den Bogen des 
vegetativen Rohrs zusammen, der erstere am oberen Rande des Brustbeins 
eingelenkt, der andere selber die Stelle eines Theils des Bogens vertretend. 



A. Knochen des Stammes. 
1. Wirbelsäule, Columna vertebraUs^). 

Die Wirbelsäule ist schlaugenförmig gekrümmt, dergestalt, dass in 
der Brust- und Beckengegend, wo das vegetative Rohr allseitig knöchern 
umschlossen ist, die Convexität des Bogens sich nach hinten wendet, wäh- 3, I. 
rend in der Bauch- und Halsgegend, wo die Wände des vegetativen Rohrs 
grösstentheils von Weichtheilen gebildet werden, die Convexität des Bogens 
nach vom sieht. 

Man unterscheidet wahre (echte) und falsche Wirbel Zu den falschen 
gehören die neun untersten, fünf Kreuz- und vier Steisswirbel, die man 
auch unter den Namen Kreuz- und Steissbein zusammenfasst. Die Beson- 
derheit der Kreuzwirbel besteht darin, dass sie noch vor der Pubertät durch 
Verknöcherung der Synchondrosen zu Einem Knochen verwachsen ; was die 
Steisswirbel charakterisirt , ist die rasche Verkümmerung der Bogen und 
Fortsätze, so dass an dem letzten dieser Wirbel, der die unterste Spitze der 
Wirbelsäule bildet, nur noch der Körper übrig bleibt 

An der Grenze zwischen wahren und falschen Wirbeln kommen zu- 
weilen sogenannte Uebergangswirbel vor, welche theils die Attribute der 
ersteren, theils die der letzteren zeigen. 



a. Wahre Wirbel 

Ihre Zahl beträgt 24; davon stehen 12 mit Rippen in Verbindung und 
tragen zur Bildung des Thorax bei, Brust- oder Rückenwirbel, Verte- 
brae tharacic€ie^)\ zwischen dem obersten Brustwirbel und dem Schädel 

*) C »pinaUa. Spina dorsi, *) Fv. dorsales. 
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liegen 7 Hals- oder Nackenwirbel, Verfebrac cervicäles^)^ zwischen den) 
untersten Brustwirbel und dem Kreuzbeine 5 Bauch- oder Lendenwirbel, 
Vertehrae ahdominaJes ^). 

Von der allgemeinen Art der Verbindung der Wirbelkörper unter ein- 
ander, durch Synchondrosen, machen die beiden ersten Halswirbel eine Aus- 
nahme. Die Flächen, mittelst deren sie unter einander und mit dem Schä- 
del in Verbindung stehen, sind wahre Gelenkflächen, und da die Gelenke 
dieser beiden Wirbel auf Drehung um die Längsaxe, die Synchondrosen der 
übrigen Wirbel auf eine geringe Beugung nach jeder Seite eingerichtet 
sind, so habe ich die ersteren unter dem Namen Drehwirbel von den letz- 
teren, den Beugewirbeln, unterschieden. 

a. Beugewirbel. 

4, V, VII. Die Haupttheile des Beugewirbels sind der Körper, Covpus und der 

hintere Bogen, den man schlechthin Bogen, AvcuSf nennt. Beide umschlies- 
4, VII. sen das Wirbelloch, Fovanien vertehrule. Die Reihe der Wirbellöcher 
bildet den Wirbelcanal, Canalis vertebralis. Der Bogen ist an seinem 
Ursprünge niedriger als der Körper, erreicht aber alsbald wieder die Höhe 
4, 1, V, V1,VII. des Körpers oder übertrifi't sie durch die Gelenkfortsätze, ProceSHUS 
5, I, II. articulares 3) SUpp. und Pr. art. inff., welche zur Articulation mit 

den nächst oberen und den nächst unteren Bogen auf- und abwärts ragen. 
Der Gelenkfortsatz begrenzt mit dem Körper und dem zwischen beiden frei- 
4, V. 5, I. liegenden Rand des Bogens einen Ausschnitt, Iticisiiva vertebralis 
Slip, und Iticis. V, itlf.f der, da die Verbindung des Bogens mit dem 
Körper dem oberen Rande des letzteren näher liegt als dem unteren, unten be- 
trächtlich tiefer ist als oben. Der obere Ausschnitt eines jeden Beugewirbels 
ergänzt den unteren Ausschnitt des nächst oberen Wirbels zu einem Loch, 
4, V. Zwischenwirbelloch, Foramen intervertebrale , welches in das 
Innere des Wirbelcanals führt und Blutgefässe und Nerven ein - und aus- 

3, V. 4, V, VI. treten lässt. Ein stumpfer Fortsatz, Querfortsatz, Processus trankt-' 
5, I, II. versus, an den Brustwirbeln zur Articulation mit den Rippen bestimmt 

und von oben nach unten an Länge abnehmend, an den übrigen Wirbeln 
mit dem Rippenrudiment verschmolzen, geht von dem Wirbelbogen seit- 
wärts ab. Die hintere Fläche der Spitze dieses Fortsatzes trägt an den 
oberen Brustwirbeln eine Rauhigkeit zum Ansatz der Streckmuskeln, 
4, VI, VII. Tuberositas vertebralis, die an den Halswirbeln auf den unteren 
3, IV. 4, I. oder oberen Gelenkfortsatz übergeht, an den unteren Brust- und Bauchwirbeln 
sich ebenfalls gegen den Körper zurückzieht und in zwei Fortsätze aus 
3,V. 5,1,11,111. einander weicht, den JVoc, ffianiillaris am oberen Gelenkfortsatz und 
den Proc. accessoriu^ an der Wurzel des Querfortsatzes. Ebenfalls 
zur Befestigung von Muskeln bestimmt, ragt von der Mitte der hinteren 

4, V, VI, VII. Fläche des Bogens ein Fortsatz rückwärts oder rück- und abwärts, der 
^' '• Wirbeldorn, Proc. SjHuOSUS*), 

Die aufgezählten Bestandtheile des Wirbels zeigen je nach den Regio- 
fieri Verschiedenheiten, die entweder plötzlich oder allmälig hervortreten. 

*) Vv. colli. 2) Yy^ lumbales, ^) Proc, obliqui. *) Dorn- oder Stachelfortsatz. 
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Verschiedenheiten der ersten Art, die für die Abtheilung, der der Wirbel 
angehört, charakteristisch sind, beruhen lediglich in dem Verhältniss des 
Wirbelkörpers und Querfortsatzes zum vorderen Bogen. Den Körper der 
Brustwirbel zeichnet die Gelenkpfanne für das Rippenköpfchen, JTossa 4, V, VII. 
COStdlis SUp. und JfoSH. COHt. inif* aus, die vor der Wurzel des 
Bogens sitzt, für die zweite bis zehnte Rippe von je zwei an einander 
grenzenden Wirbeln und der zwischen ihnen befindlichen Synchondrose ge- 
tragen wird und nur am oberen Rande des ersten und an der Seitenfläche 3, III. 
der beiden letzten Brustwirbel ungetheilt ist. Nicht minder charakteristisch, 
wenn auch nicht ganz so beständig, ist an der vorderen Fläche der Quer- 
fortsätze der Brustwirbel die Gelenkpfanne für den Rippenhöcker, Fossa 3, III. 4, V. 
tra7i»V€r salin ; sie fehlt den kurzen spitzen Querfortsätzen des elften 
und zwölften Brustwirbels. Den Halswirbeln (mit Einschluss der Drehwir- 
bel) eigenthümlich ist das Loch des Querfortsatzes, Fovameil trans- 4, I, II. 
versavium, welches vom sechsten Halswirbel an aufwärts die Vasa ver- 
tebralia einschliesst. Es wird, wie die Vergleichung mit den rippentragenden 
Wirbeln lehrt, an seinem hinteren Umfange von dem eigentlichen Querfort- 
satze, an dem vorderen von einer kurzen Rippe begrenzt, die mit ihm und 
dem Wirbelkörper knöchern verwachsen ist. Einer mit dem Körper und dem 
eigentlichen Querfortsatze verschmolzenen Rippe entspricht auch der im 
sagittalen Durchmesser abgeplattete, relativ weit hinausragende Querfortsatz 5, III. 
der Bauchwirbel. Doch verknöchert, zum Unterschiede von den Halswirbeln, 
hier auch die fibröse Masse, die den Raum zwischen Rippe und Querfortsatz 
ausfüllt, welch' letzterer nur noch im Pr, access. (und tnamill.) existirt. 3, V. 

Die Körper der Wirbel nehmen ziemlich gleichmässig von unten nach 
oben in allen Dimensionen ab. Ihre Endflächen sind an den Halswirbeln 4, II. 
quer elliptisch, an den oberen Brustwirbeln dreiseitig mit concaver, der 4, VII. 
Wirbelhöhle zugewandter Basis, an den unteren Brustwirbeln und den Bauch- 5, ni. 
wirbeln nierenförmig mit convexem vorderen, concavem hinteren Rand. Am 
Hals und obersten Theile des Thorax umfasst die obere Fläche eines jeden 
Wirbels mit leistenartigen Vorsprüngen der beiden Seitenränder die in 
sagittaler Richtung concave untere Fläche des nächst oberen Wirbels. Die 4, III. 
Seitenfläche der Wirbelkörper ist, so weit sie der vegetativen Höhle zu- 
gekehrt ist, in verticaler Richtung ringsum ausgehöhlt. 

An den Wirbelbogen unterscheidet man die seitlichen Massen, 
von denen jederseits die beiden Gelenkfortsätze und der Querfortsatz aus- 
gehen, den Hals, welcher diese Massen jederseits mit dem Körper, und den 
hinteren Bogenabschnitt, welcher sie unter sich verbindet. Der 
Hals ist an den Halswirbeln schräg seit- und rückwärts, an den übrigen 
gerade rückwärts gerichtet; dadurch ist an den Halswirbeln, trotz der ge- 
ringen Breite des Wirbelkörpers, der Querdurchmesser des Wirbellochs 
absolut grösser, als an den Brust- und Bauchwirbeln. Die hinteren Ab- 
schnitte der Wirbelbogen sind so nach der Kante gekrümmt, dass die Lücken 
zwischen je zwei Bogen halbmondförmig nach oben gebogene Querspalten dar- 3, IV. 
stellen, die aber an den Brustwirbeln durch den abwärts geneigten Dorn ver- 4, VI. 
schlössen werden. Eine Ausnahme machen die untersten Brust- und oberen ■ 
Baucbwirbel, bei welchen durch die gegenseitige Annäherung der unteren 
Gelenkfortsätze der untere Bogenrand in einen nach unten offenen spitzen 
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V, II. Winkel verwandelt wird, die Lücke zwischen zwei Bogen also die Form 
eines Dreiecks mit nach oben gerichteter Spitze und, wenn zugleich der obere 
Rand des unteren Wirbels tief eingeschnitten ist, eine Rautenform erhält. 

3, I. Die Dornen sind sämmtlich mehr oder weniger abwärts geneigt, am 

meisten an den mittleren Brustwirbeln, wo sie einander dachziegelförmig 
4, V, VI. decken und von wo eie sich auf- und abwärts allmälig aufrichten. An den 
Halswirbeln, vom zweiten bis zum sechsten einschliesslich, ist der Dorn in 
IV. 4,1,11. zwei Zacken getheilt, am siebenten Halswirbel einfach, aber in vertic&ler 
Richtung abgeplattet und zugleich soweit über den sechsten Halswirbeldom 
nach hinten verlängert, dass der am Nacken auf den Spitzen der Domen 
herabgleitende Finger am siebenten Halswirbel (Fer/etra prominens) auf die 
obere Fläche des Domes zu liegen kommt. Die Domen der zehn oberen 
4, VI. Brustwirbel sind an der Basis dreieckig mit oberer Firste und ausgehöhlter 
unterer Fläche, in welche die vordere Fläche des Rogens fast ohne Unter- 
brechung übergeht; gegen die Spitze erhalten sie eine im transversalen 
Durchmesser comprimirte Gestalt. Die Dornen der untersten Brust- und 
5, I, II, III. der Bauchwirbel sind vom Ursprünge an platt und comprimirt. 

Die Form der Gelenk fortsätze wird hauptsächlich durch die Rich- 
tung der Gelenkflächen bestimmt, welche an den Drehwirbeln fast horizon- 
4, I, IV. tal liegen, von da an sich allmälig mit dem hinteren Rande abwärts neigen, 
bis sie an den unteren Brustwirbeln parallel der Frontalebene zu liegen 
kommen; die dem oberen Wirbel jedes Gelenkes angehörigen Flächen sind 
nach vorn, die dem unteren augehörigen nach hinten gerichtet. Vom Ge- 
3, III, V. lenk des letzten Brustwirbels mit dem ersten Bauchwirbel an erscheinen 
die Gelenkflächen um die Längenaxe gedreht, so dass die des oberen Wir- 
5, I, II. bels sich lateralwärts , die des unteren sich median wärts kehren und die 
unteren Gelenkfortsätze jedes Wirbels von den oberen des nächsten umfasst 
werden. An dem Gelenk des letzten Bauchwirbels mit dem Kreuzbein 
stehen die Gelenkflächen wieder mehr frontal. Die Foi*tsätze, welche die 

4, I. Gelenkflächen tragen, stellen an den Halswirbeln jederseits eine kurze, schräg 

abgestutzte, an die Seitenfläche des Bogens angewachsene Säule dar. An 
4, V, VIII. den Brustwirbeln bildet der obere Gelenkfortsatz eine ohrförmige Hervor- 
ragung, indess der untere auf die Vorderfläche des Bogens gerückt ist. An 
den Bauchwirbeln wird sowohl die obere, wie die untere Gelenkfläche von 
5, I, n. Fortsätzen getragen, von denen der obere seitlich comprimirt, der untere 
einer dreiseitigen Pyramide ähnlich ist. 

ß. Drehwirbel. 

Die Drehwirbel unterscheiden sich von den Beugewirbeln durch den 
Mangel der Wirbelbogengelenke, wogegen die Körper, statt durch Synchon- 
drosen, durch paarige Gelenke mit einander articulireu. Hinter diesen 
Gelenken treten die Nerven aus und die Forr. intervertebralia fliesseu mit 
den von den hinteren Bogenabschnitten begrenzten Querspalteii zusammen. 
Aus der Mitte des Körpers des zweiten Wirbels erhebt sich ein cylindri- 
», TV, V, VI. scher, zugespitzter Fortsatz, der Zahn, DcflS, welcher genetisch als ein 
mit dem zweiten Wirbel verwachsener Theil des Körpers des ersten Wirbels 
anzusehen ist. Der mittlere Theil des Körpers des ersten Wirbels reducirt 
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sich dadurch auf einen Ring, dessen hintere Hälfte (Ligam, transv, dent.) 5, IV. 
ligamentös bleibt und bei der Maceration verloren geht. 

Der erste Wirbel, Atlas, bat demnach, statt des Körpers, einen vor- 5, IV. 
deren Bogen, AVCUS (int€rior^ der in der Mitte seiner vorderen Fläche 
einen schwachen Muskelhöcker, Tuberculufn anterius, an seiner 
hinteren Fläche eine Gelenkfläche, Fossa artic, IßOSt., zur Articulation 
mit der Yorderfläche des Zahns des Epistropheus trägt. Der vordere Bogen 
▼erbindet die beiden Seitenmassen , ]Ha88ae laterales, deren äussere 
Fläche den durchbrochenen Querfortsatz trägt, deren innere Fläche vom 
Ansatz des erwähnten Bandes rauh ist; ihre obere Gelenkfläche, FOHHU 
€MTticulari8 8tlp*, ist concav, elliptisch, öfters durch eine Querfurche 
getheilt, ihre untere Gelenkfläche rundlich und gewölbt. Der hintere 
Bogen des Atlas, AtCHS J^OSt,, zeigt dem Ursprünge zunächst eine von 
der Seitenmasse überragte Vertiefung, SitlU8 atlaivti8^), zur Aufnahme 
des ersten Cervicalnerven und der A. occipitalis, und statt des Dorns eine 
kurze Leiste, Tuberculum posterius. Das Wirbelloch des Atlas er- 
streckt sich zwischen den Seitenmassen nach vom in Gestalt einer Bucht, 
die der Zahn des zweiten Halswirbels ausfüllt. 

Der zweite Wirbel, Epistropheus, ist in seiner oberen Hälfte Dreh-, 5, V, VI. 
in seiner unteren Hälfte Beugewirbel; sein Körper verjüngt sich demgemäss 
nach unten zur quer elliptischen, mit dem dritten Halswirbel durch Syn- 
chondrose verbundenen Endfläche. Die obere Fläche trägt zu beiden Seiten 
des Zahnes die gewölbten, seitwärts geneigten Gelenkflächen, Fossae 
€irti€» Supp.f auf welchen der Atlas articulirt; an der Vorderfläche 
des Zahnes befindet sich über einer ringförmigen Einschnürung die Fossa 
tirt» atit» zur Articulation mit dem vorderen Bogen des Atlas. Der Bogen 
zeigt statt des oberen Ausschnittes nur eine seichte Vertiefung; der untere 
Ausschnitt ist tief und durch den Pvoc. urtic» i/llf\ begrenzt. Der Dorn 
ist hoch, in zwei starke Zacken getheilt und überragt die Dornen der 
nächstfolgenden Wirbel. 

b. Falsche Wirbel. 

u, Kreuzbein, Os sacrutn. 

Auch für die Kreuzwirbel ist nächst ihrer Verwachsung und der 
Verknöcherung ihrer Bänder die Form der Querfoi-tsätze charakteristisch. 6, IV. 
Sie sind in die Breite ausgezogen und verdickt; zugleich sind mit 
ihnen Rippenrudimente verbunden. Die Flächen, die sie einander zu- 
kehren, wachsen sich dergestalt entgegen, dass sie jenseits der Zwischen- 
wirbellöcher in derselben Ebene, wie die Wirbelkörper, und wie diese 6, I, IJ. 
anfangs durch Synchondrosen , später durch Knochenmasse au einander 
haften. So bilden sie die sogenannten Seitentheile , Partes lat^erales, 
des Kreuzbeines, deren Grenze gegen den Körper die vorderen und 
hinteren Kreuzbeinlöcher, Forr. sacrdlia aut. und Fovr. sacr. 
posi.f bezeichnen. Die Kreuzbeinlöcher sind die vorderen und hinteren 
Mündungen von Canälen, die das Kreuzbein in sagittaler Richtung durch- 

*) An 8. 5, Fig, IV der Tafeln durch den überstehenden Gelenk fortsatz vi 
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ziehen und den Löchern entsprechen, die am rippen tragen den Theile des 
Thorax seitlich durch die Ligg. costotransversaria begrenzt werden. Die 
Analoga der Jbaraniinu intenvertebralia offnen sich an der media- 
len Fläche dieses Canals. 
♦>, I — IV. Das Kreuzbein als Ganzes ist platt, schaufeiförmig, im transversalen, 

wie im verticalen Durchmesser vorwärts concav, in Breite und Dicke nach 
unten verjüngt. An der Vorderfläche erhalten sich Spuren der Synchon- 
<>» I. drosen der Körper in Form von Querleisten ; den dritten Kreuzwirbel zeich- 
net eine quer über die Vorderfläche verlaufende mehr oder minder scharfe 
Knickung aus, die die untere Grenze des zwischen den Hüftbeinen befestigten 
Theils des Kreuzbeins bezeichnet. 
H, II. An der Rückenfläche des Kreuzbeins bilden , so weit der Wirbelcanal 

knöchern geschlossen ist, die comprimirten Dornen mit den verknöcherten 
Ligameuten zwischeu denselben, jEVoc. Spinosi SpUVlif eine unregel- 
mässige mediane Firste; am medialen Rande der Kreuzbeinlöcher sitzen, als 
kurze Zacken oder platte Längsleisten, die ankylosirt-en Gelenkfortsätze, 
Proc* artieidares spurli; zur Xnheftung der starken, das Kreuzbein 
mit den Hüftbeinen verbindenden Bänder dient der alternirend mit stumpfen 
llervorragungen und tiefen Gruben besetzte laterale Theil der hinteren 
Fläche, der die zusammengeflossenen Querfortsätze, Pl*OC. tVO/tlSVevsi 
Hpuriif darstellt. 

Die obere, vorwärts geneigte Fläche des Kreuzbeines gleicht in ihrem 
mittleren Theile der oberen Fläche eines Bauchwirbels und trägt auf dem, 
B, II, III, IV. den oberen Rand überragenden Gclenkfortsatz, Proc. avtic» HUp.^ eine 
frontale, rückwärts schauende Gelenkfläche. Am Seitentheile ist die obere 
von der vorderen Fläche durch eine stumpfe Kaute geschieden^ die nebst 
dem Promontorium, dem Vorsprung, den der letzte Bauchwirbel mit dem 
Kreuzbeine bildet, an der Begrenzung des unteren Beckens gegen das obere 
Theil nimmt. 

Die untere Spitze des Kreuzbeins, identisch mit der unteren Endfläche 
des letzten Kreuzwirbels, ist quer elliptisch; an der Rückseite derselben 
fi, II, III. ragen neben dem geöfi'neten Wirbelcanal die griffe) form igen Kreuzbein - 
hörner, Comua sacvdlia, abwärts, die mit ähnlich geformten Fort- 
sätzen des Steissbeins durch Synchondrosen sich verbinden; sie stellen den 
Rest der bis auf die Gelenkfortsätze geschwundenen Wirbelbogen dar. 

Der Seitenrand des Kreuzbeins ist S-förmig geschweift, im oberen, 
6, in. vorwärts convexen Theil der Krümmung eine überknorpelte , schwach con- 
cave Fläche, Facies auricuhtris, mit der das Hüftbein articulirt, im 
unteren, vorwärts concaven Theil allmälig zugeschärft. 



ß, Steissbein, Os coccygis, 

6, V. Es besteht aus vier, durch Synchondrose verbundenen, nicht selten ver- 

wachsenen Wirbeln, von welchen die beiden untersten nicht einmal Spuren 
von Bogen oder Fortsätzen an sich tragen. Der oberste ist durch die 
erwähnten griffeiförmigen Fortsätze, Comua COCCygeOf und platte drei- 
seitige Seitentheile, die die Endfläche des Kreuzbeins überragen, ausgezeich- 
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net; eine Andeutung dieser Seitentheile findet sich auch an dem zweiten 
Steisswirbel. 

Der Canal, den die Wirbelkörper und Bogen umschliessen, hat im Brust- 
t heile einen fast kreisrunden Querschnitt; in den Hals- und Bauch wirbeln 
nimmt seine Breite zu und der Querschnitt wird stumpfwinkelig dreiseitig 
nait rückwärts gerichteter Spitze; im Kreuzbeine verjüngt er sich rasch zu 
einer halbmondförmigen, vorwärts concaven Spalte. 

Die Zwischenwirbellöcher werden (wie die durch dieselben verlaufenden 
Nerven und Gefasse) in der Regel nach dem oberen der beiden Wirbel, von 
welchen sie umschlossen werden, gezählt und benannt; eine Ausnahme 
machen die Zwischenwirbellöeher am Halse, deren man acht zählt, das erste 
zwischen Schädel und Atlas. Das fünfte For. intervertebrale sacrale liegt 
zwischen Kreuz- und Steissbcin, ein PW. intervertebrale coccygeum unter 
dem ersten Steisswirbel in der Membran, die den Wirbelcanal nach unten 
abschliesst. 



2. Brustbein, Sternum. 

m 

Platt und im Verhältniss zur Länge schmal, der Länge nach schwach 
vorwärts gewölbt und etwas schräg gestellt, am unteren Ende weiter von 
der Wirbelsäule entfernt als am oberen; im Horizontalschnitt ist es nach 7, IV. 
dem Thorax gebogen, die äussere Fläche convex, die innere concav, doch 
höhlt sich auch die äussere Fläche aus durch Auftreibung der Seitenränder 
in Folge des Muskelzuges. In seiner ersten Anlage besteht das Brustbein 
(S. 4) aus zwei Knorpelspangen, welche jederseits die vorderen Enden der 
Rippen mit einander vereinigen und abschliessen; ist also paarig. Durch 
Verwachsung beider Hälften in der Mittellinie wird es zu dem späteren 
unpaarigen Gebilde. Der obere Rand ist dreimal halbmondförmig ausge- 
schnitten : der mittlere Ausschnitt, lucisum semflunaviSf ist unter der 7, III. 
Haut fühlbar, die beiden seitlichen und zur Seite geneigten Schlüsselbein- 
ausschnitte, Ind»iirae clanlailareSf articuliren mit den vordem Enden 
der Schlüsselbeine. Am Seitenrande des Brustbeins sind die sieben wahren 
Rippen, die oberste durch Synchondrose, die folgenden durch Gelenke befestigt. 
Die Fläche zur Aufnahme der ersten Rippe, Incisurci COSt* 1, schliesst 
sich unmittelbar an die Inc. clavic. an; die Gelenkflächen für die folgenden 
Rippen, ItlcisUVCl COStt» 2 — 7^ nähern sich einander um so mehr, je weiter 
nach nnien sie liegen. Von den Synchondrosen, welche ursprünglich, der 
Zahl der Rippen entsprechend, das Brustbein quer abtheilen, erhalten sich 
im Erwachsenen zwei, zwischen den Gelenkflächen der zweiten und siebenten 
Rippe und theilen das Brustbein in drei Stücke, den Griff, Manubrlinn^ 
den Körper, CotJß^USf und den Schwertfortsatz, P^*OC» enslfor- 
tnt-H^), Der letztere bildet die kurz abgerundete, oder spitz ausgezogene, 
oder in zwei Zacken getheilte, aus- oder einwärts gebogene, freie untere 
Spitze des Knochens; er ist früher mit dem Körper knöchern verwachsen, 
als der Griff, erhält sich aber oft bis in das hohe Alter knorplig. 

*) Proc. xiphoideus. 
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3. Rippen, Costae. 

Die Rippen zerfalleu in wahre und falsche; die wahren (I — VII, 
c. verae) stehen direct, die falschen (VIII — XII, c. spuriae) nur durch Ver- 
niiltelung der nächst höheren Rippen mit dem Brustbeine in Verbindung. 
Von den falschen Rippen kann man die beiden letzten, die mit ihren 
vorderen Spitzen frei enden, als freie (c. fluctuantes) unterscheiden. 

Jede Rippe besteht aus einem knöchernen Theile, Os costäle, und aus 
einem knorpligen, CartUago costalis. Beide ergänzen sich, abgesehen von der 

7, I. elften und zwölften Rippe, zu einem aufwärts concaven Bogen, der an jeder 

folgenden Rippe steiler wird. Der Gipfel des Bogens fallt an den beiden 
oberen Rippen ziemlich genau mit der Grenze des knöchernen und knorpligen 
Theils zusammen, an den tiefereu Rippen fällt er in den knorpligen Theil. 
Die Rippenknochen nehmen vom ersten bis zum achten an Länge zu, von 
da an wieder ab. Jeder Rippenknochen ist in dreifachem Sinne gekrümmt, 
nach der Fläche, nach der Kante und um seine Längsaxe. Die Flächen- 
krümmung entspricht an den meisten Rippen und insbesotidere an allen 
9, I, II. denen, welche den unteren, mehr gleichförmig cylindrischen Theil des Thorax 
umgeben, dem Querschnitte des letzteren und ist im hinteren Theil der 
Rippe, welche mit dem Wirbelkörper zur Bildung der sogenannten Lungen- 
furche, des Sulcus jnilmoimlis, beiträgt, steiler, als im vorderen. In der 
ersten Rippe aber und im hinteren Theile der zweiten, die in der oberen, 

7, II. kuppeiförmigen Region des Brustkorbes liegen und demgemäss die innere 

Fläche abwärts, die äussere aufwärts kehren, sind es die Kanten, deren 
Krümmung der Curve des Querschnitts des Brustkorbes entspricht. Die 
Kauten sind an der dritten bis sechsten Rippe leicht aufwärts concav, von 
der siebenten bis zur zehnten erst zunehmend, dann wieder abnehmend 

8, 11. gegen das Vorderende der Rippe abwäi*ts gebogen. Krümmungen um die 

eigene Axe oder Torsionskrümmungen kommen in verschiedenen Giraden und 
in dreierlei Formen vor: an der ersten und zweiten Rippe in der Art, dass 
die Flächen, welche am hinteren Theil der Brust je nach oben und unten 
gerichtet sind, am vorderen Theile derselben sich allmälig schief je nach 
vorn und hinten wenden ; dadurch fallt die Brust vom steiler ab, als an den 
Seiten. Eine Torsion entgegengesetzter Art findet ah den folgenden Rippen 
bis zur siebenten oder achten statt, und die Flächen, welche im hinteren 
und Seitentheil der Brust veiiical stehen, legen sich an der Vorderseite des 
Thorax schräg mit dem oberen Rande nach hinten. Eine dritte Art Torsions- 
krümmung findet sich in den untersten Rippen, deren Flächen im hinteren 
Theile der Brustwand die inneren nach oben , die äusseren nach unten ge- 
neigt sind und sich im Verlauf nach vorn allmälig vertical richten. 

An jeder Rippe unterscheidet man von dem Mittelstück oder Körper, 

8, I. Cot*iniSf das hintere oder Wirbelende und das vordere Ende oder die 

Spitze, Extreinitas post. und unL Das hintere Ende reicht vom Köpfchen, 

8, IV, V. CajHtulflfilf welches mit dem Wirbelkörper articulirt, bis zum Höcker, 

jPubevculUiilf der an den Querfortsatz stösst. Die Articulationsfläche des 

8, IV. Köpfchens ist an der zweiten bis zehnten Rippe durch eine Querleiste, 
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Christa capttfjUif in zwei Felder getheilt, entsprechend den zu einer 

Rippenpfanne zusammentretenden Gelenkflächen je zweier Wirbel. Der 

Höcker besteht an den zehn oberen Rippen aus zwei Erhabenheiten, von 8, V. 

denen die untere die Gelenkfläche für den Querfortsatz des Wirbels trägt, 

die obere Bändern zur Anheftung dient. Der zwischen Köpfchen und Höcker 

befindliche Theil des Wirbelendes der Rippe ist der Rippenhals, Collum 7, V. 

COSiae, An den mittleren Rippen erhebt sich der obere Rand des Halses 

und des anstossenden Theils des Körpers zu einem breiten, platten, aufwärts 

convexen Kamm, Crista COUi sup., welcher eine seichte Furche, S^iZcus 8, IV, VI A. 

COSt€U» S^ipmf am oberen Rande der Rippe von hinten begrenzt und den 

aus dem Zwischenwirbelloch austretenden Nerven zur Rücklehne dient. Die 

untere Fläche des Halses ist eine Hohlkehle , Sulcus COStalis Inf., 8, IV, VI B. 

welche als Furche auf die Vorderfläche .des Körpers dadurch gelangt, dass 

der hintere Rand der Hohlkehle sich abwärts in einen glatten, nach unten 

convexen Kamm, Cristd colli i/tlf,, verlängert, der sich erst gegen 

das vordere Drittel des Rippenkörpers verliert. In der Furche ruht der 

Hauptstamm der A. intercostalis. An dem genannten Kamme endet eine 

über die hintere Fläche der Rippe schräg ab- und seitwärts laufende rauhe 

Linie, welche die Krümmung der Rippe äusserlich durch einen stumpfen 8, III, V. 

Winkel, Aüftg^UtlS COfftae^ unterbricht. Die Reihe der Rippenwinkel 

begrenzt seitlich die Furche, die zur Aufnahme der Streckmuskeln des 8, I. 

Rückgrats dient. 

Die Rippenknorpel sind platt, mit verticalen Flächen und abgerundeten 
Rändern. An der sechsten und zuweilen schon an der fünften Rippe geht 
▼on dem unteren Rande des Knorpels, in der Nähe seiner Verbindungsnaht 
mit dem Knochen, ein kurzer, abgestutzter Fortsatz einem ähnlichen der 
nächst unteren Rippe entgegen. Beide Fortsätze, Processtis artic, sup, und 
fn/1, stossen mit elliptischen Endflächen in einem Gelenk zusammen, dem 7, I. 
Rippenknorpelgelenk, Ärticulatio carttlaginum costalium. 

An der ersten und zweiten Rippe fallt der Winkel mit dem Tuberculura 
zusammen. Der erste Rippenknochen trägt am oberen Rande unweit der 
vorderen Spitze einen stumpfen Höcker, TuberctUuni SCOlCfli, welcher 9, III. 
das seitliche Ende der Insertion des M. scalenus ant. bezeichnet, und dahin- 
ter eine breite, geglättete Furche, SulcilS subclaviae^ über welche die 
Art. subclavia bei ihrem Austritte aus dem Thorax verläuft. Die zweite 
Rippe ist ausgezeichnet durch eine über die Mitte der äusseren Fläche ver- 9, IV. 
laufende Rauhigkeit, die dem M. serrat. ant. zum Ursprünge dient. Der 
elften und zwölften Rippe fehlt die Crista capituli und die Gelenkfläche des 
Toberculnm; sie sind vor den anderen an ihrer Kürze kenntlich. 8, I, II. 

4. Zungenbein, Os hyoides. 

Liegt, an der Grenze zwischen der verticalen Vorderwand des Halses 9, V, VI. 
nnd dem horizontalen Boden der Mundhöhle. Mit dem in transversaler und 
verticaler Richtung nach aussen gewölbten unpaaren Körper, BftsiSf sind 
jederseits zwei Bogenstücke verbunden, die grösseren, ComitUl nuyovüy ^ 

durch Synchondrose, die kleineren, Comuu mi/nora^ durch Gelenk. Die 
grösseren setzen die Krümmung des Körpers, nur steiler, nach hinten fort 
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und enden mit cylindrischen Knöpfchen; die kleineren, weizenkom- oder 
birnförmig, sitzen auf der Naht der grossen Homer und des Körpers, mit 
der Spitze schräg seit- aufwärts gerichtet. 

6. ScMdel, Crantum. 

Der Schädel besteht aus einer Anzahl theils paariger, theils unpaarer 
Knochen, welche durch zackige, schuppige oder einfache Nähte verbunden 
sind, mit Ausnahme des Unterkiefers, der beweglich eingelenkt ist, und 
einer von Bindegewebe erfüllten grösseren Lücke jederseits an der Basis 
des Schädels. 
10, I. Mau theilt die Kopfknochen ein in Knochen des eigentlichen Schädels 

oder Gehimschädels und des Gesichts. Zu den eigentlichen Schädelknocben 
gehören : 

a. Un paare. 

1. Hinterhauptsbein, Os occipiiis, Occij}, 

2. Wespenbein, Os sphenoideum, Spheu. ^). 

3. Siebbein, Os ethmoideum^ Ethm, 

4. Stirnbein, Os frontis, Front. 

b. Paarige. 

5. Schläfenbeine, Ossa temparuni, TeniJ^. 

6. Scheitelbeine, Ossa parietaUa, Par-iet, ^). 

Zu den Gesichtsknochen zählt man: 

a. Paarige. 

7. Oberkieferbeine, Ossa maxülae, JUax.^), 

8. Gaumenbeine, Ossa palatinaj PolCit, 

9. Thränenbeine, Ossa lacrymalia, lAMCr. 

10. Muschelbeine, ConcMe inferiores^ CiHlch.^). 

11. Nasenbeine, Ossa 7msi, Nas. 

12. Jochbeine, Ossa zygomatica^ ^^0' ^)- 

b. Un paare. 

13. Pflugscharbein, Vomer^ Vofner. 

14. Unterkieferbein, Mandibtda, JUatid.^). 

Der eigentliche Schädel (Gehirnschädel) ist die knöcherne Hülle des 
Gehirns; der Gesichtsschädel besteht aus modificirten, den oberen Theil des 
Eingeweiderohrs umgebenden Bogen. An der Grenze, wo Gesichts- und 
Gehimschädel einander berühren, tragen sie gemeinschaftlich zur Bildung 
von Gruben und Canälen für die höheren Sinne bei. Die Canäle (Nase, Ohr, 
Tube) werden durch angefügte Knorpelröhren verlängert. 

^) Das Hinterhauptsbein und das in frühester Jugend aus zwei hinter ein- 
ander liegenden Stücken bestehende Wespenbein werden, da sie nach der Pubertät 
verschmelzen, als Ein Knochen unter dem Namen Grundbein, Os basilare {tribasi- 
lare) beschrieben. ^) Seitenwandbeine, Ossa bregmatis. ^) Maxilla «tfp. *) Oaaa 
turbinata» **) Wangenbeine, ossa maiaria, jugalia, ^) Afaxilla inf. 



Der Gehirn Schädel ist eine eiförmige, mit dem spitüeQ Ende vorwftrta |0, I 
gerichtet«, an der noteren Flache abgeplattete Kapeel, deren Ungster, 
eagitlaler Durchmesser (x) eicfa zum grÜBsten traoHTcratLlen Diircbmoaser (g) 
verhält, wie 17 : 14. Die Mächtigkeit, der Schädelwaud beträgt au Stellen 
von mittlerer Stärke 3 bis 4 mm , ad den Nähten ist sie meistens stärker, 
xuweilen auch dünner. 

Die AuaseDfläi-'hu des Schädels scheidet eine fast uontinui Hiebe, wesent' 
lieb horizontale Grenzlinie in Decke und Bnais. Sie geht von einem, in 
der hinteren Mittellinie gelegenen, platten oder BtachelfTinnigen Fortsatü. 
l*rotuber<nitiu ocri/iitalin ejct., nnch jeder Seite in aufwSrts ge- in, ■ 
krümmtem Itogen al? Linea nuchae SUitrema (Merkel, Die Linea KP, ' 
Dachae snpremu, Leipzig 1871J auf den Itand eines stark naeb unten vor- 
spriogenden MtiskelfortsatzeB , des Proc. ftlftStoideiMf üb>-r, setnt sich 
Tor diesem FortsatE, oberhalb der äusseren OhrSffnung, Pont-H acust. 
ext.f und des Unterkiefergelenks, einerseits in die Wurzel dos Jocbbogens, 
Arcus xygomatlctts, andererseits in die Crista hifratetnjmro- 
litlf fort, tritt, durch die hohe vordere Insertion des Jochbogens unter- 
brochen, als oberer Rand der Augenhöhle, Margo SUpraorbitatiü, 
Buf das Gesicht über und kommt in der Nasenwurzel, Emtix HOSi, 
mit der gleichnamigen Kante der anderen Schädelhälfte zusammen. 

Die Schädeldecke zerliillt durch eine, dem oberen Rande im Ganzen pa- 
rallele Linie, lAnea temporalis sup. (Hyrtl, Die doppelten Schläfen- H), I 
linien der Menscbenschädel, Wien 18T1}, in eine mittlere, gewölbte Region, 
ond die beiden, etwas abgeplatteten Seitenflächen, I'^ano iemiHyrolia. 
Von der mittleren gewölbten Region wird der vordere Abhang Stirn, Frims, 
der hintere üinterhaupt, Occipul, die höchste Wölbung Scheitel, Vertex, 
geiuiiDt. 

Im Inneren des Schädels finden sich auf der im Altgemeinen glatten 
Tafel [Lamina rilrea) Furchen und Vorsprünge (Ijnpressiimes dtgilatae und 
Juga eettirraha) , die deu Unebenheiteu dee Gehirns entsprechen , und ver- 
sweigte Furchen, die den Lauf derOefässe an der Aussenfläche der fibrösen 11,1 
Il&Ue des Rehims bezeichnen. Eine Abgrenzung zwischen Hasis und Decke 
bt »or an der hinteren Wand erkennbar an dem Silicur traWtt'erMUM, 11. I 
der den gleichnamigen Illutleiter aufnimmt und welcher der horizontalen 
fibrd«en Scheidewand, die sich zwischen Gross- und Kleinhirn einschiebt, 
inr Anlicftuug dient. Eine Scheidung der Schädelböble in zwei symme- 
trisch« Räume ist angedeutet durch die Cvista gnlH und die Crista 
fnmiatia int., die sich an der Schädeldecke als Furche, SttlCUM MOffitta- II. I 
tt», fortsetüt und vom Sulcus transT. aus wieder als Firste, Crista OCCip. 1 1, I 
tot.f zum Rande des ninterhauptslochs berabläul't. 

Die innere Grundfläche des Schädels theileu zwei quere Kanten, die in 
in Httte am höchsten sind und nach den Seiten sich verflachen und zugleich 
TOn einander entfernen, in drei Gruben, die vordere, mittlere und hintere 
Schidelgrube. Die Kante, welche die vordere Schfidelgrube von der mittleren 
^ifCreDXt, ist in der Mitte ein flacher, querer Saum, JjiitibilM Hphetioi- t>, II 
tltUUlt der »ich jederseits rückwärts in eine stumpfe Spitze, Proc. ClltloUl. 
Ollt.f ansxieht; zu den Seiten bezeichnet die Grenze der vorderen Schädel- 
f der ausgeschweifte Unnrl der OrbilalÖügel, AUlfi nrbittltes, des 
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Wespenbeins. Zwischen der mittleren und hinteren Sch&delgruhe bilden die 
Grenze in der Mitte ein vorwärts geneigter Kamm, die Sattellehne, DorSfjlfih 
HellaCf seitwärts die oberen Kanten, Afiguli 8Upp,, der Schläfenpyra- 
miden (petros»). In der vorderen Schädelgrabe liegen zn beiden Seiten der 
Crista galli die Fova'tmna cribrosa^ Austrittsöffnungen für die Zweige 
des N. olfactorius; in der mittleren Schädelgrube folgen einander die Austritts- 
öffnungen 1) für den N. opticus, Catl. opticns, 2) für die Nn. oculomo- 
torius, trochlearis und abducens und den ersten Ast des N. trigeminus, 
JPisstira arbitalis SUJ^.^ 3) für den zweiten Ast des Trigeminus, 
Can. rotundus, und 4) für den dritten Ast desselben Nerven, JFVw. 
ovale. Hinter der letztgenannten Oeffnung liegt das JFaramen spl/M^ 
sunt, durch welches die Hauptgefässe der fibrösen Hirnhaut aus- und ein- 
gehen; eine am Fuss der Sattellehne vor der Spitze der Schläfenpyramide 
befindliche Lücke, Foramen laceruni, ist durch Bindegewebe ver- 
schlossen. 

In der hinteren Schädelgrube liegen fast in einer Querreihe die Aus- 
trittsöffnungen der Nn. facialis und acust. , POrus UCUSt. int,ß der Nn. 
glossopharyng., vagus und accessorius, IPOT, JUf/tUdVe^ und des N. hypo- 
glossus, Cun. hypoglossl. Die Mitte dieser Grube nimmt die Commu- 
nicationsöffnung der Schädel- und Wirbelhöhle, das Fovatnen OCCi^ 
jHtal^f ein. Zur Seite desselben, am vorderen Ende desSulcus transvers., 
stehen durch den Can. COndyloideus die äusseren und inneren Schädel- 
venen mit einander in Verbindung. 
12, 1. Die Aussenfiüche der Schädelbasis ist in drei Regionen zu scheiden. 

Die hintere, Nackenfläche des Schädels, die den Dornen der Wirbel- 
säule entspricht und den Nackenmuskeln zur Anheftung dient, ist nach hin- 
ten durch die Protuberantia occip. ext. und die Linea nuchae suprema, nach 
vom durch eine Linie begrenzt, welche vom Foramen occipit. jederseits über 

den JRroc. cmidyloide^is und den Proc. jug'^Uaris zum Froe. 

niastatdeas verläuft. Die mittlere Region oder der mittlere Gürtel 
der Schädelbasis nimmt in seinem mittleren Theil, vor dem Rande des 
For. occipitale, die Insertionen der vorderen tiefen Halsmuskeln auf; zur 
Seite liegt der Knochen, welcher das Gehörorgan eiuschliesst, die Pyramide, 
Pyvattli^f des Schläfenbeins, daneben die Gelenkfläche für den Unter- 
kiefer, Fossa "inandibularis, und vor beiden, seitlich bis zur CHsta 
infratemporaliSf vorwärts bis zur Ori^ta orbltalis sich erstreckend, 
die Decke der Fossa inf rat empor aJiSj die von den Mm. pterygoidei ausgefüllt 
wird. Die vordere Region ist in der Mitte, vom Tabercuhan lltiaTyn^ 
yeum an längs den Proc. lyterygoidei bis zur Nasenwurzel, Decke 
des vegetativen Rohrs, seitwärts Decke der Orbita. 

An den vorderen Theil der unteren Fläche des Gehirnschädels fügt sich 
der Gesichts Schädel, dessen Grundlage die knöchernen Wände der Nasen- 
13, II, III. und Mundhöhle darstellen. Eine horizontale Platte, der Gaumen, Palatum, 
scheidet die Nasen- und Mundhöhle; eine senkrechte, mediane Platte, die 
13, II. 14, II. Nasen Scheidewand, Septum narittm^ theilt die Nasenhöhle in zwei läng- 
lich vierseitige Canälc, die den Schädel in sagittaler Richtung durchziehen, 
13, I, III. vom durch die Apertur a pyri for mis^ hinten durch dieChoanen sich öffnend. 
Den oberen Theil der Nasenhöhle nimmt das Geruchslabyrinth, eine aus 



(Iflnnou Knoclieit platte heu zaanmmengeaetztt, sdlige Müsse ein, in die die 13, II 
Stirnhöhlen, Sinus froiltaleit, münden. Von deu Seiten wänden ragen 
die Muavhelu in die Nnaen höhle vor, eiuo oherc (Coiicha (tup.), mittlere 
(Conclta inetl.) und untere (Concha [inf.\); sie überwölben die nadi 13,11 
ihotm benaunten Nasen gäoge ; den Duden des unteren Nasengnngs, 
MeatUtt nariurn inf., bildet der (inumeu, den Boden des mittleren 
NkHengangs, 3/. n. melius, bildet die iint«re, den Boden des oberen 14, II 
NasengaugB, 3f. 41. sup., die mittlere Muschel. In den unteren NasengBng 
öffnet sich der Cait. lacrynUflis, der ans der Orbita in die Nasenhöhle U, 1, 
fQhrt; eine Communicthtion der Mundhöhle mit den beiden Nasenhöhlen be- 
■lebt dnrcb den Can, Incisivus, der im vorderen Theil der Nasenhöhle 
XII beiden Seiti^n des Septum beginnt und am Gaumen in die einfache Aper- 13, ii 
Iura. in/, am. inashi ausläuft. Durch eine Oeffuung im mittleren Nftsen- 
g«ng Bteht die Ndsenhöhle mit der Kieferhöhle in Verbindung. 

T)ic Kieferhöhle ist derHinnenraura elnea bohlen, ungefähr dreiseitig 
pmntatisclien , an dim unteren Theil der Seiteuwand der Niise angefügten 
Anbaues, der sieb abwärts xam Zahnfortsatz, PfOC. de^ltalt», verjüngt 13, 11 
und mit seiner oberen, seitwürtn abhängigen Platte an der Begrenzung der 
Orbita. als deren untere Wand, Theil niinnit. Indem die Orbital platte des 
Joefabeins sieb, als laterale Wand der Orbila, zwischen die obere und un- 
tere Wand einfügt, Ifisst sie im Tlintergrunde der Orbita eine Spalle, Flu- 15, 1) 
amra orbtt. Inf., offen, welche aus der Orbita in die Unters cbläfengrube 
rabrt. 

Von aussen ber wird dieSeitenwand der Orbita nnd der Gesichtsschädel 
überhaupt gestQlzt durch den Jochbogen, ArCHH syffOinatfCMS, der 10, 1. 
eiuer Strebe ähnlich zwischen dem Gehirnschädel, an dem er über der Obr- 
Oflbiing niedrig entspringt, nnd dem Gesichtsech fidel gespannt Ist. £r Über- 
wölbt die Flüche oder Grube, Fo8sa tentporatl», welche den M, terapo- 
tvliB enthält und scbliesst vun vorn her, durch seine Verbindung mit dem 
Oborkiefer, die Fosaa fnfvatemporalis ab. Die laterale Wand dieser 
Gmb« bildet der aufsteigende Ast des Unti'rkicfcrs , die mediale der Ober- lli, II 
ki«rer im Verein mit dem Proc. pterygoideus des Weaponbelns, Zwischen 
beiden erhält sich im oberen Theil der ünterschläfengrube eine dreiseitige, 
mit der Spilze abwärts gerichtete Spalte, Flssttru itphe'nonutJi-tUa- 
l*/jt( die RiedianwÄrts in die gleichnamige Hühle föhrt, von welcher aus 
der «weite Ast des N, trigeminus und die Art. maxillaria int. ihre Zweige 
cntMDden. vorwärts durch die FtMtltra orbttaUa Inf. in die Orbita 
nnd durch den Cnn. fnfraOfbftHlfs ins Gesicht, medianwnrta durch 
du For. Hpftcnojintatlnuin in die Nasenhöhle, rückwärts durcb IS, II 
d«ti (V/M. vffJfaimtt an die Schädelbasis, abwörts durch den Cfin. 
fit^ttfifopftltttin t/H an den Gaumen. Von der Schäduthöble aus führt 
der (Jon, VOtHndUH in die Fossa sphenomaxillaris. 

Zu den Elementen, die den Schädel zusammen setzen helfen, gehört die 
Verknöcheruug des Cauols, der sich, als luftleitender Theil des Gehörappa- 
ntti, von der äusseren Ohröffnung bis in den Schlund erstreckt. Im latera- 
Uu Drittel, dem Ohr und äusseren Gehörgang (1), und im medialen Drittel, 12, n 
AvT Tube (2), ist er dnrcb Knorpel geütützt; die Wand des mittleren Drit- 10^ I, 
l«la iat oine kli5clieme Rinne, die sich hinter der Foesa mandihularis qner 
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an die Schädelbasis anfügt und mit derselben verwächst. Vor derselben 
12, I, U. liegt der Eingang in den Knochencanal , Canali^ carottcus, der die 
Hauptarterie des Schädels bei ihrem Eintritt in denselben aufnimmt; mitten 
zwischen dem Warzenfort«atz und dem Eingang des carotischen Canals ragt 
12, II. an der Basis des Schädels der Griffelfortsatz, Broc. Styloideua {fY), 
hervor, der mehr oder minder weit abwärts verknöcherte obere Theil des 
Aufhängebandes des Zungenbeins. Die Oeffhung zwischen Proc. mastoi- 
deus und styloideus , For. fftj/loni€l8toideum, ist der Ausgang des 
Canals, der den N. facialis enthält. 



1. Hinterhauptsbein, Os occipitis 0« 

16, I— IV. Wird eingetheilt in Schuppe, Squama^ Körper, CorptlSf und 

11, II. Seitentheile, Purtes lateVUleSf welche zusammen das Hinterhauptsloch, 
Foramen oecfpftale, umschliessen. Der Körper begrenzt es von 
vom her mit seinem hinteren, scharfen Kande. Von diesem Rande aus gehen 
16, IV. die innere und äussere Fläche des Körpers schräg aufwärts, die innere stei- 
16, II, III. 1er, so dass der Knochen nach vorn allmälig höher wird und eine vordere 
vierseitige Endfläche gewinnt, die zur Zeit der Reife mit der hinteren End- 
16, in. fläche des Wespenbeins verwächst. Die innere oder obere Fläche des Kör- 
pers ist glatt und ausgehöhlt und stellt den hinteren Theil des Clivus dar ; 
nur dicht am Seitenrande fallt sie seitwärts ab in Form einer Rinne, Se^ 
ruimilcus petros* inf,, die mit der anstossenden Rinne der Schläfen- 
pyramide die tiefe Furche zur Aufnahme des Sinus petros. inf. bildet. Die 
äussere (untere) Fläche des Körpers ist uneben, trägt das (S. 16) erwähnte 
16, II. Tuber C^ pharyngeum und zu beiden Seiten desselben die vorwärts 
convexe Ansatzlinie des M. rect. cap. ant. Die Seitenfläche des Körpers 
stösst mit der oberen in einem scharfen Saum zusammen, der an eine ähn- 
12, I. liehe Kante der Schläfenpyramide sich anlehnt. 

Die Schuppe kehrt den mittleren, tief ausgeschnittenen Theil ihres 
16, III. vorderen Randes dem Hinterhauptsloche zu; zu beiden Seiten geht sie in 
die Seitentheiks über. Ihre Seitenränder wenden sich von der oberen Spitze 
16, I. erst lateralwärts, dann unter einem stumpfen Winkel (Seitenwinkel) wieder 
medianwärts; oberhalb des Seitenwinkels stossen sie in einer zackigen Naht 
an das Scheitelbein, unterhalb des Seitenwinkels in einer glatteren Naht an 
die Pars mastoidea des Schläfenbeins. In der letzteren Naht oder in einem 
der beiden Knochen neben derselben liegt das Foranien mastoid, (siehe 
Schläfenbein). 

lieber die äussere Fläche der Schuppe läuft, von der medianen JPro- 

16, 1. tiiberantia occfp, ext. an, die Linea nuchae stijyrema ») gegen 

den Seiten Winkel und die Linea nuchae mediana ') gerade abwärts 
zum Rande des Hinterhauptlochs. Nahe unter der Linea n. suprema und 
derselben parallel zieht die Linea nuchae S^iperiov, die sich mit 
der der anderen Seite zuweilen in einem besonderen Höcker {Ttib. linea- 
rum) vereinigt; das glatte Feld zwischen diesen beiden Linien dient dem 

*) Oecipitale, *) lAnea setnidreularis ossis occipitis. ^) Crista occipitalis ext. 



Hinterhauptflb«R. 

^ trapeziuB zur iDsertioii. Eine dritte, von der medimieD NackeDÜnie 
auggehende Firste, Lttieft nuvJme i.nf,t begrenzt von nnten her das 
Auaatzf^ld des M. BemispinaÜB cspitiH und bezeichnet die Insertionen der 
klirren tiefen Nnckenniuakeln. 

Die innere Olierflncbe der Scbuppo ist durch den Sillnm trailSV. Id. II, III. 
1 oberes und ein unteres Feld gethcilt ; beide werden, das obere durch 
d«n SltlcHSt HttfflUaUd, dna untere durch die Cvista oectp. int. in 
sw«i gluicfae Seitenbauten geschieden; die KreuaungBRtelio der Furchen und 
Firsten, I^rotliberautia occip. Int., hut die Gestalt eines nach in- HS, II, lli. 
neo Torspringenden Wulstes. 

Die Seitentbeile, die die Schuppe mit dem Körper verbinden, be- 
•teben aus zwei Knocbonleisten, einer aufwÄi-ts und einer abwürts convexen, 

I die Austrittsöffnung des N. hypoglossus, Can. fiypofffosst^), zwi- lö, I, n, II 
•eben Bidi fassen. Sie gehen platt und breit nus der Schuppe hervor und 
fD^n sieb hoch und schmal an den Körper an. Die Abnahme der Breite 
«rfolgt rasch durch einen tiefen ÄusBchnitt des Seitenrandea, Jncisura 16, III. 
^UffUlttrllt, der mit einem Ausschnitt des Schläfenbeins das For. Jugulare 
'bfgreniten hilft. Oefters theilt eine von dem Einen dieser Knochen oder 

I beiden vorspringende Zacke, PfOC, intra^ruffutfiri^f das For. 16, III. 
Jngnlar« dergestalt, dass in der hinteren grüsserea Oeffnung die V. jugula- 
■ü, in der vorderen das neunte bis elfte lli runerven paar nebst der V. pe- 
trtie& inf. liegen. Der zunächst hinter dem queren Theil dar Incisura jugu- 
l»ri» gelegene Theil des Hinterhauptsbeins heisst Drosselfortsatz, 
J*roe. JuffufaHs. Sein Seitenrand ist mit dem Schliifenbein durch ein Hi, II, lll. 
,itfsffes, nach vollendeter Reife vollständig ankylosirtes Gelenk verbunden, 

I ArticuUtionstläohe , Superficies petro-oerlpitafl». einem IG, ii. in. 
I Dreieck mit aufwärts gerichteter Spitze gleicht. Von der Spitxe 
inneren Fläche des Hint«rhauptsbeins eine concave Kante (* *) 
■ nieder und scheidet zwei Felder, von denen das hintere, auch 
t Schuppe durch eine stumpfe Kante abgesetzt, das Ende des Si- 
, das vordere den Anfang der V. juguUris enthält. In dem 
I «der anderen dieser Felder liegt die innere Mündung des Clin. '6, ill. 
V tonttyloiri^Hü (S, le)*); vor derselben, an der Grenze des Seitentbeils 
I gieren den Kiirper, befindet sich eine Hervorragung, Tuberc.juyulare, 
Walcii« dem aaf dem Ilinterbauptskörper ruhenden Kleinhirn zur seitlichen 
SlAts« dient. 

Die äOEBere Fläche des Proc. jugularia ist ein rauher Wtdst ('), der IH, I. 
B M. rr^ctus cap. lateralis zum Ansätze dient. Die Ausscnseite des un- 
at Rogens des Seitentbeils nimmt die Articulationsfläcbe des Atlanto- 12, I. 
Kfkeipital^lenks ein , eine elliptische, in Jedem Sinne gewölbte, mit dem 
3 Ende niedinnwäiis gerichtete Flache, deren hintere Spitze in eine 
ICralie. Foasa COnflf/rof(l4'a, eingelassen, deren vordere Spitze durch 10, t> 

I Vorsprang. Pror. rotnlyioi(I^tfS , gestützt ist. In die Fossa 16. i. II. 
»djrloidea tiffnet sich hinter der Gelenkflitchc der erwähnte Can- condy- IG, l- 
Die Gelenküäche seihst ist üftem, gleich der des Atlas, durch eine 
t Qnerforche getheilt. 



') Porarnftt condyloid. < 
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2. Wespenbein, Os sphenaideum ^). 

Besteht aus dem unpaaren, in den ersten Lebensjahren spongiösen, 
17, in, IV. später ausgehöhlten Mittelstück, dem Körper, und den Seitentheilen , drei 
Paaren platter, flügelförmiger Fortsätze, von denen zwei horizontal, das 
dritte vertical gestellt ist. Die horizontalen Flügel verhalten sich zum Kör- 
per wie Anfange von Wirbelbogen, sie gehören, so lange der Wespenbein- 
körper in der Embryonalzeit sich in zwei zerlegen lässt, der eine, A^ltl 
orbitalis^), dem vorderen«), der andere, AlatenipOValis*), demhin- 
17, III. teren Körper*); die Spalte zwischen beiden Flügeln ist die Fismira or- 
bitalis SUp» Den verticalen Fortsatz könnte man einem Querfortsatz 
und Rippenrudiment vergleichen, welche, jener an dem Temporalflügel, die- 
ses am Körper entspringend, den hinteren Theil der Seiten wand der Nase 
15, II. bilden. Er führt den Namen Gaumenflügel, Proc. pterygoideus. 
17, VI. Der Körper erhält sowohl im Mediansohnitt durch die Convergenz 

der vorderen und hinteren Fläche, wie im Frontalschnitt durch die Conver- 
17, III. genz der Seitenflächen die Gestalt eines von oben nach unten sich verjün 
genden Keils. Seine hintere Fläche ist, gleich der vorderen Fläche des 
17, IV. Hinterhauptsbeins, mit der sie zusammenstösst, vierseitig mit abgerundeten 
Winkeln. Die obere Fläche wird durch zwei quere Firsten in drei Felder 
getheilt, die den drei Schädelgruben angehören, das mittlere Feld mit 
seinen Begrenzungen gewährt das Bild eines Sattels mit Knopf und Lehne, 
SeUa ttircica (Ephippium)^ in dessen Vertiefung die Hypophyse ruht. 
Die Firste, die das vordere Feld von dem mittleren scheidet, ist der bereits 
17, I, VI. (S. 15) beschriebene, seitlich in die Proc» clinoidet anM» auslaufende 
I/f^mbtlS 8phenoid»f die Grenze zwischen dem mittleren und hinteren 
Feld bildet das ebenfalls schon erwähnte, auffallender vorragende DoV" 
17, I, IV. SUfn sellae, dessen seitliche Ecken als Proc. clinoid. postt* be- 
schrieben werden. Das vordere, der vorderen Schädelgrube angehörige 
Feld ist flach , mit seinem vorderen mehr oder minder zackigen Rand an 
das Siebbein und die Orbitaltheile des Stirnbeins gefügt. Das mittlere 
Feld , die isthmusartige Verbindung zwischen den beiden Seitenhälften der 
mittleren Schädelgrube, zerfallt durch einen queren Wulst, den Sattelwulst, 
17, I, VI. OOnherc* sellae, in eine schmale Furche, Sulcus opMcus, die das 
Chiasma der Nn. optici aufnimmt, und eine tiefe, rundliche Grube, Fossa 
17, VI. hyjyophyseoSf in der die Hypophyse, ein Anhang des Grosshims, ruht. 
Das hintere Feld der oberen Fläche des Wespenbeinkörpers , dem hinteren 
Abhang des Dorsum sellae entsprechend, ist der vordere Theil des Clivus* 
17, I, IV, Ein schmales, am Fuss der Sattellehne rückwärts gebogenes Plättchen (*) 
stösst mit der Spitze der Schläfenpyramide zusammen und bildet die late- 
rale Wand einer Rinne, durch die das vordere Ende des Sulcus petr. inf. 
17, I. in die Hypophysengrube mündet. Die seitwärts neben dieser Rinne ge- 



^) Sphcnoidale; Keilbein. ^) Äla parva, ^) Praesphenoid, Sjyhetioidale hasih 
ant. *) Ala magna. ^) Basisphenoid, Sphen. basil, post. 



tegene, breitere Furclie, Snlcii8 carottmis, gehört acboD di 
Oüchi! des Wespenbeinkürperit an; sie wird von der Caroti» int, eingenora- 
meu und gegen deu Temporal flu gel dnrch die JAriffUla Spfienoftl. ab- 
^esufalaflsen. 

Durch dea Anaatz dea TempornlilQgeta ist tiu der hiateren Hälfte des 
Wsepenbeins der untere Theil der Seitenwand verdeckt. An der vordereD 
B&lfte dagegen verdecken die Wuraeln der Orbitulflügel den oberen Theil 
der Seit«nwsnd und achliesaen zugleich den unteren Theil derselben von 
der Sch&delhöhlc aua ; der letztere gehört der medialen Wand der Orhita 
ifid begrenzt mediunwärta die FiK^urn orbit. sup. 
An der unteren Fläche des Wespenbeina bezeichnet in dem vorwärts 
«erBcbmillerteD Mittelfeld eine mehr oder minder tiefe Querfurche die ur- 
■prünglicbe Zussmmenfletzung des Knochens aus zwei gesonderten Stücken. 
IHe dreieeitige, rückwärts zugespitzte Flüche zu beiden Seiten dieses mitt- 
leren Feldes gehört der Con^ctltl sphenofdalts ') au. einem dünnen, blasig 
mfg «triebe neu Knochenblättcheu von etwa dreieckiger Form, diis nich, vom 
sweit«D Lebensjahre an, an der unteren Fläche des Wespenheinkörpers ent- 
wickelt und. wenn die spongiöse Substanz des primitiven Körpera über ihm 
geschwunden ist, den Boden und den unteren Theil der vorderen Wand des 
Sitt. Hphenoid. dai-atellt nnd deu Eingiing des letzteren, das Fofatnen 
^Ithtrnoitlate, vor unten her begrenzt. Ucber den hinteren Theil der 
nnteron Fläche legt sich von der Seite her der l*roc. raffliiotla, nud 
Khliesat mit dem Körper eine Hiune ein, in die, wie in einen Falz, der 
oliert; seitwärts umgebogene Rand dos PÖug Scharbe! na eingeschoben ist. 

Lieber die Vorderfläche des Wespenbeinkörpers zieht in der Mitte dio 
(W*to sphenolfl, herab, die sich abwärts in eine platte, comprimirto 
Spit«, daa lto»trnm. SJihenoftl., verlängert. 

Die WcEpenbeiuhöhlen, in welche die zu beiden Seiten der Cnata 

■pbcDoid. beßndltcben Oeffnuugen führen, aiud je nach dem Alter mehr oder 

■tnddr geräumig und durch eine perpendiculüre, nicht immer genau 

UDdiuiH Scheidewand, Septum nphetiotflale, von einander getrennt. 

Die Orbitalflügel stehen durch zwei Wurzeln mit dem Körper in 

l^erbiodung; die obere Wurzel geht breit von dem vorderen Theil des Kör- 

pen. ihr hinterer Band geht vom himbus aphenoid. aua; die untere Wurzel, 

Radix Inf. , ist ein plattes Stäbchen, welches vom Seitenrande des Sat- 

tclvulctea seitwärts und im Bogen aufwärts abgeht und, indem es mit der 

oberen Wurzel verschmilzt, den Clin, optlrtlH eeitwürts schliesst und 

TOD der Fissura orbit. aup. trennt. Die obere Fluche des Orbitnlflügels ist 

eben , die untere durch eine stumpfe Kante (* * *) der (juere nach in eine 

lünttn^ und vordere Flüche getheilt; die hintere schaut in die mittlere 

Schädelgrube, die vordere in die Orbita, die stumpfe Kante ist oberer Raud 

der FuBUra orb. sup. Seitwärts läuft der Orbitalflügel in eine rückwärts 

gcluümuite Spitze aus, die sich au den oberen Hand dea Temporalflilgels 

oder ftti das Stirnbein oder au beide anlegt. 

Dio Temporalflügel entspringen vom Körper des Wespenbeina mit 
je oisftr breiten Hauptwurzel, lifUlix metlfa, und zwei Nebenwurielo. 

«) OlHadum Brrtini. 



17, IV. 
17, 111, IV. 
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einer vorderen, Rad» ant*, die über der Hauptwurzel liegt und mit ihr 
den CatU rotundus einschliesst , und einer hinteren, Mad postm, 
welche hinter der Ilauptwurzel liegt und mit ihr zwei, durch ein queres 

17, II. Stäbchen getrennte Oeffnungen begrenzt, das Fora^mcu avale und das 
jPoi*. sp'lnosuni. Vom Ursprung an breitet sich der Temporalflfigel 
fächerförmig aus, mit diyergirendem vorderen und hinteren Rande und 
einem mehrmals gebrochenen Seitenrande, der vermöge der Flächenkrüm- 

17, JI. mung der Platte theilweise aufwärts sieht. Der vordere und hintere Rand 
sind frei und scharf: der vordere ('*''*') begrenzt von unten die Fissura orbit. 

12, I. sup., der hintere begrenzt von vorn her die Fissura sphenopetrosa. Der 
Seitenrand ist durch Naht mit dem Stirn-, Scheitel- und Schläfenbein 

17, II. verbunden und zerfällt demnach in drei Abtheilungen, JM^argo frowta" 

lis (ossis sphetu) , M. parietalts und -M. teniporalis. Der Stirn- 
rand ist eine stumpfwinklig dreiseitige rauhe Fläche, der Scheitelrand kurz 
und gerade, von aussen nach innen abgeschrägt, der Schläfenrand tief aus- 
geschnitten, mit dem hinteren Rand in einem spitzen Winkel zusammen- 
stossend, der zwischen Schuppe und Pyramide des Schläfenbeins einspringt 
12, IL 15, I. und an der Aussenfläche in eine Zacke oder Kante, Spina anguÜlTiSf 

17, IV. ausgezogen ist, an die der Tubenknorpel sich anlehnt. 

Die innere Fläche des Temporalflügels ist glatt, die äussere in vier 
Felder getheilt, durch zwei einander rechtwinklig kreuzende und mittelst 
der Durchkreuzung theilende Firsten. Die verticale Firste zerfällt so in 
18, II; III. eine obere, Crista zygo'inaticaj und eine untere, Crista sphenO" 
maxtUarlSf die horizontale in eine laterale, CriSta infrotempO" 
rallSf und eine mediale, Cvista orMtalis» Die Crista zygomatica, 
die mit der Orbitalplatte des Jochbeins sich verbindet, scheidet die Fa^ 
des orbttalis von der Facies tetnporalls; die Crista spheno- 
maxillaris begrenzt von hinten die Fissura sphenomaxillaris und trennt die 

18, II. Fac. sphenomaxillaris von der Fac. infratetnporalis. Die 

Crista orbitalis ist der obere Rand der Fissura orbitalis inf., die unter ihr 
zurückweichende Fac. sphenomaxillaris ist die hintere Wand der gleich- 
namigen Grube; mitten in derselben findet sich die äussere (vordere) Mün- 
dung des Can. rotund* 

Den Gaumenflügel setzen, wie erwähnt, zwei Wurzeln zusammen; 

17, III, IV. eine am Körper, die andere am Temporalflügel angewachsen, die den CatU 

18, II. vldlan/U'S zwischen sich fassen. Der vierseitige Knochentheil , welcher 

aus der Vereinigung beider Wurzeln hervorgeht, zerfällt durch eine von 

oben nach unten sich allmälig vertiefende hintere Aushöhlung in zwei 

18, IV. Platten, Lanitna tnediah und i. lat., die sich unten vollständig 
17, III. von einander trennen. Den Einschnitt, der dadurch entsteht, die FiS'^ 

17, IV. SUra 2^teri/ffOidea, füllt ein Fortsatz des Gaumenbeins aus. Aus der 

Aushöhlung, Fossa 2^teryffOidea, entspringt der M. pterygoid. int. 

Von den beiden Lamellen des Gaumenflugeis ist die mediale genau 
sagittal, die laterale schräg gestellt ; die schmale Fläche, in welcher sie vom 

18, IV. zusammenstossen , trägt eine Rinne, SulCliS pteryg02}alatinuSf die 

mit einer Rinne des Oberkiefers zu dem gleichnamigen Canal zusammen- 
tritt. Die laterale Platte des Gaumenflügels ist (im sagittalen Durchmesser) 
breiter, die mediale länger. Die letztere trägt in der Mitte des hinteren 



Itandes emi- platte Zucke, Proc. fubarius, auf welcher der oDtere Rituil der 17, IV. 
kiiorplig«u TuW rubl, und verlängert »kb uoch unten iii eineu baken- 
(Srmi^en Fortsatii, UuiHttlUH pterygohl., um welcbea sich, in einer 17, IIT, IV. 
Riau« der medialen F'lüobe, SuIk, haniuti ptcfyjßtttdel, die Seline 17, III. 
de« U. spLenostapbylinue ecbÜQgt. 



3. Siebbein, Os ethmoidiMin '). 

Grundlage des Siebbeins ist eine horizontale, im Ausschnitt des Stirn- 
betns und vor dem Wespen bei nkürper gelegene , aiebförmig durchbrochene 
Platte. Ltmiiiui cribrosa, wek-he die Schädel- und NuBenhöhle sehei- VJ, I 
dot. Durch die Löcher driugen Zweige dee N. olfactorius, eiuee der vor- 
d«nt«ii (*) nusgenommen, in welchem der N. etbmoidalis zur Nasenhöhle l!>, i 
gelangt. 

Ton der Mitte derLamtna oribrosa erhebt Bich in die Scbädelhühte die 
(?rista gallt (S, 15), deren vorderer Rand unten jederseils in einen iQ, i 
vieneitigen Fortsatz, Proc, alnvis, aueläuft; mit dieaem Fortsatz legt U), I 
si«fa daa Siebbein an das Stirnhein an, einen nach unten sich zaspitzendeu 20. i 
Cflual, Foramen coccwn, unischiiessend. In die Nasenhöhle ragt von der 
Hitte der Siehplatte die Lumina perpeniHeulaHs hinab, in Form 19, II 
eines verschobenen Rechtecks; ihr vorderer Rand stöast an die mediane 
Nttbl der Nasenbeine, der hintere Rand an die Cristu sphenoid. , der untere, 14, II 
(giftige, begrenzt von oben den Knorpel der Nasenscheidewand. 

Seitenrunde der Siebplatte hängt jederseits das Labyrinth, Lflby- lü, v 
VUSf ein selliger, aus feinen Lamellen zusammengesetzter Körper, der 
oberen Seiientbeil der Nasenhöhle einnimmt. Die Zellen sind von der 
Nawnliöble aus zugänglich, ihre Oefinungen aber sind versteckt unter fiber- 
liSng«nden, rauhen, mit dem unteren Rande seitwilrtB umgerollten Knochen, 
der oberen und mittleren Muschel. Concha mtp. aaäC'oncJia media f 10, II 
auch die untere Muschel (S.34), welche einen für sieb bestehenden, getrenn - 
l«n Knochen darstellt, gehört entwicklungsgeschichtlicb ebenso genau zu dem 
LiU>]rriutb, wie die stets mit demselben verbundenen beiden oberen. £ine 
BOt«r d«r obersten Muschel befindliche Oelfnung führt in die Zellen des hin- 
tcrta oberen Tierteb des Gcruchslabyrinths, die übrigen Zellen öffnen sich 
mtw der mittleren Muschel. Nach allen anderen Richtungen sind die 
Siebbeiuxellen geschlossen , die mittleren durch eine dünne Knochen platte, 
welche integrirender llestandtlieit des Siebbeios und an der medialen Wand 
der Orbit« sichtbar ist, die Lamina papyraceft. Den Verschluss 10. I, 
dvr im Umkreis der Lamiua papyracea gelegenen offenen Zellen bewirken 
die aelligen R&nder dur benachbarten Knochen. Die Zellen, die die Lamiua 
pApyrace* echliesst, heisscueigentlicbeSiebbeinzellen, Cellulae ethniot- 
*ialcSf die übrigen werden nach den Knochen benannt, von denen "ie 
rervoIktAndigt und geschlossen werden: Cellulae l-acrymfil^S, i'vll. V.\ m 
fronUiteM, Cell. spheii*rid.. Cell. palatlnue, Cell.majciUti v^. 



)) UlkmiiidaU. 
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In der Naht zwischen der Lamina papyracca und dem StimUein finden 
sich die IPovv* ethtnoidaltaf ein vorderes und ein hinteres, von auf 
19, V. einander passenden Rinnen des Siebbeins (**) und des Stirnbeins gebildet 
oder auch in Einem dieser beiden Knochen enthalten. 

Von der vorderen Spitze der mittleren Muschel geht ein platter, dün- 
9, II, III, V, ner Fortsatz, Pl'OC. uncinatUS, ab-, rück- und seitwärts, um sich vor 
^'' dem Eingang der Kieferhöhle mit einem Fortsatz des JV[uschelbeins zu 

vereinigen. 



4. Stirnbein, Os frontis^). 

Bildet den vorderen Verschluss der Schädclkapsel, einen schmalen Aus- 
schnitt in der Mitte des Bodens, Incls^iva eth'inO'M», ausgenommen, 
welchen die Siebplatte ausfüllt. Sein hinterer Rand steht oben und seitlich 
mit den Scheitelbeinen, unten mit den Orbital- und Temporalflügeln des 
11, II. Wespenbeins in Verbindung. 

Die innere Oberfläche zeigt die gewöhnlichen Gehirn- und Geföss- 
eindrücke. Der schmale vordere Rand der Incisura ethmoidalis ist gefurcht, 
um mit dem vorderen Rande der Crista galli das For. coecum zu begrenzen, 
oder er schliesst allein diese Oefl'nung ein. Eine kleine, plane Fläche zur 
20, II. Seite des For. coecum (*) dient zur Anlehnung der Proc. alares der Crista 
galli. lieber dem For. coecum beginnt, senkrecht ansteigend, die Crista^ 
frontaltSf die nach oben in zwei, den Sulcus sagittaZis umfassende 
Lippen aus einander weicht. 

An der äusseren Fläche des Stirnbeins bezeichnen die Grenze zwischen 
Decke und Boden des Schädels drei aufwärts convexe Bogen, die symme- 
20, I. trischen Margines »upruorhltaleSf die oberen Rander der Orbita, 
und zwischen ihnen der M€irgo nasalis, den am unversehrten Schädel 
die Anfügung der Nasenbeine und der Stirnfortsätze der Oberkieferbeine 
verdecken. Den Supraorbitalrand unterbricht in der Nähe des nasalen 
Endes ein flacher Ausschnitt, luctmira SliJ^raorbltalls, der sich in 
einen kurzen Canal verwandeln kann. Durch ihn kommen die gleichnami- 
gen Gefasse und Nerven aus der Orbita zur Stirn; näher der Nasenwurzel 
findet sich ein noch seichterer Eindruck, IltcisUVdfvontaUSf in welchem 
ebenfalls Gefasse und Nerven von gleichem Namen liegen. 

Der der Schädeldecke angehörige, perpendiculäre Theil des Stirn- 
beins, Pars perpeiulicuiaris^ zerfallt durch zwei, nahe am Seitenrande auf- 
wärts verlaufende Kanten in drei Felder, ein grösseres, unpaares, mittleres, 

20, I. Facies frontalis^ und zwei kleine, seitliche, Facies temporales. 

Die Kante, welche Stirn- und Schläfenfläche trennt, ist das vordere Ende 
20, I, III. der Linea temporalis sup. und geht nach unten auf den ProCm i^ygo^ 
"tnat. über. 

Die Stirnfläche zeigt zunächst über dem Supraorbitalrande jederseits 
20, I. eine Wölbung, Arcus superciliaris, die einer in den mittleren Nasenr 



i) Frontale, 
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gang sich öffnenden Höhle, dem Sintis frontalis^ entspricht; die Sinus 20, IV. 
frontales beider Seiten trennt ein nicht imnfer genau median gestelltes 
Septum frofltale» Eine über dem Arcus superciliaris gelegene Wöl- 
bung wird IktJbev frofltale, die Fläche zwischen den Arcus super- 20, I. 
ciliares wird Gliibellil genannt. 

Der horizontale Theil des Stirnbeins zerfällt in die Orbitaltheile oder 
Flächen, Plana orbitalia, und den Nasentheil, Pars nasäli$-j die Grenze des 
letzteren gegen die ersteren ist der Miirgo naso - orMtiUts, der an 20, m. 
der medialen Wand der Orbita in sagittaler Richtung verläuft und mit der 
Lamina papyracea des Siebbeins die Forv. ethnioidalia anU und 
pogtm einschliesst. 

Der Nasentheil ist hufeisenförmig gebogen, an den Seiten zellig, 
um die Stimbeinzellen des Siebbeins zu decken, in der Mitte rauh und mit 
einem platten Fortsatz, 2Voc. nasalts, versehen, auf dessen äusserer 20, III, IV, V. 
Fläche die Nasenbeine und Nasenfortsätze der Oberkieferbeine ruhen, 
wahrend an dessen hintere Kante die Lam. perpendicularis des Siebbeius 
sich anlegt. 

Die Orbital flächen sind concav und von vorn nach hinten ver- 
schmälert; unter dem überhängenden Seitenrande (Fossa gland. lacrym.) 
▼erbirgt sich die Thränendrüse ; ein Grübchen am medialen Rande, FosSd 20, III. 
trochleuris f dient zur Anheftung der knorpeligen Schlinge, Trochlea, 
durch welche die Sehne des M. obliquus oculi sup. verläuft. In seltenen 
Fällen steht neben und hinter der Fossa auch ein kurzer Stachel (Spvm 
trochlear.). 

Der rauhe, in der Mitte eingeschnürte, laterale Rand des Orbitaltheils 
stützt sich mit dem vorderen Dreieck auf das Jochbein , mit dem hinteren 
dreieckigen Felde auf den oberen Rand des Temporalflügels des Wespen- 
beins. 



5. Schläfenbein, Os temporum^). 

An dem Schläfenbein lässt sich ein platter, die Seitenwand des Schä- 
dels einnehmender, und ein prismatischer oder pyramidenförmiger, au der 
Schädelbasis gelegener Theil unterscheiden. 

Der platte Theil zerfällt durch die Incisiira p€irietalls in den 21, I, II. 
Schnppentheil, Squama^ und den Warzentheil, Pars mastoidea^ dessen Aussen- 
flache fast ganz durch den Warzeufortsatz , I^OC* niuMoideus, ver- 
deckt wird. Eine rauhe, gebogene oder winklige Naht deutet beim Neu- 
geborenen die Linie an, längs welcher der hintere Rand des ursprünglich 
selbständigen Schuppentheils sich an eine entsprechende Rauhigkeit des 25, III A, \^ f. 
Warzentheils anlegte. Auf der inneren Fläche des Schläfenbeins erscheint 
die Trennungslinie des Schuppentheils von der Pyramide als Naht, Furche 21. 11*. 
oder als eine Reihe punktförmiger Oeffnungen. 

Der Schuppentheil gleicht einer kreisförmigen Scheibe, aus deren 
unterem Bande mittelst zweier in einem stumpfen Winkel convergireuder 
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Linien ein Stück ausgeschnitten ist. Der bogenförmige Rand ist Ton der 
21, II, III. Incisura purietahs an auf Kosten der inneren Fläche zugeschärfb und mit 
dem Scheitelbein und dem Temporalflügcl des Wespenbeins in einer Schup- 
pennaht verbunden; nur am vorderen unteren Theil des Randes kehrt sich 
das Verhältniss um und wird der Rand der Schuppe vom Rande des Tem- 
poralflügels überragt. Von den beiden, den Ausschnitt begrenzenden Linien 
23, I, II. liegt die vordere auf der Aussenfläche des Schläfenbeins als vorderer Rand 
22, I. 23, I. der Ftssuva petvosqtiafnosa zu Tage ; die hintere bildet den Margo 
tympanicuSf denAbschluss des äusseren Gehorgangs, an den der obere 
Rand des Paukenfells sich befestigt. 
21, I, IV. Von der äusseren Fläche der Schuppe geht der Proc. »ygotnat. 

ab, zuerst deprimirt, seitwärts gerichtet und dann, mit einer Torsion um 
seine Axe, wodurch er eine comprimirte Gestalt annimmt, im Bogen nach 
21, V. vorn sich wendend. Die Wurzel desselben läuft nach hinten in die lÄtted 
te^npovalis Inf* aus, die das Ursprungsfeld des M.temporalis begrenzt; 
vom biegt sie vorwärts in den Anfang der CriMa infratempOToMs 
um, die sich auf den Temporalflügel des Wespenbeins fortsetzt. Vom hin- 
teren Ende der Linea temporalis steigt eine seichte Furche fast senkrecht 
auf, in welcher die A. temporalis media ruht. Der unter dem Ursprange 
des Proc. zygomatic. gelegene Theil der Schuppe wird durch einen trans- 
21, IV. versalen Vorsprung Qc), an welchen der Paukentheil sich anlegt, in eine 
hintere und vordere Region geschieden. Die hintere Region ist Decke des 
äusseren Gehörgangs; ein nach dem Umfang des letzteren gekrümmtes 
21, V. Leistchen (1) bezeichnet den eigentlichen oberen Rand des Perus acust. ext. 
In der vorderen Region folgen einander die Fossa mandibtllavis, 
Gelenkpfanne des Unterkiefers, das Tlibevculum arUculare, auf 
welches bei der Eröfl'nung des Mundes der Gelenkfortsatz des Unterkiefers 
tritt, und vor demselben ein die Facies infratefuporalis ergänzen- 
des Feld. 

Die innere Oberfläche der Schuppe gehört mit ihrem grösseren, 
21, III. über der Flssura petrosquamosa gelegenen Theil der Seitenwand 
der mittleren Schädelgrube an; eine kleine, halbmondförmige Partie 
unter der genannten Fissur schaut in die Paukenhöhle und bildet, in Ver- 
bindung mit dem Paukenfell, deren laterale Wand. Ueber die der Schädel- 
höhle angehörige Fläche ziehen Furchen zur Aufnahme der Vasa meningea 
media (**). 

Der Warzentheil steht durch seinen bogenförmigen , freien oberen 
Rand vorn, zunächst der Incisura parietalis, mit dem Scheitelbein, weiter 
hinten mit dem Hinterhauptsbein in Verbindung. In der Naht mit dem 
letzteren oder im Schläfenbein dicht neben derselben öffnen sich die FOTT. 
innstoiileaf Emissarien, die aus dem Sulcus sinus transversi hervorgehen. 
Der von der äusseren Fläche des Warzentheils herabragende Warzenfortsatz 
hat eine laterale gewölbte, eine mediale plane Fläche; längs der medialen 
Fläche zieht, mediauwärts durch einen niederen, scharfen Kamm begrenzt, 
21, V. eine tiefe Rinne, Incisura mastoldea , die Ursprungsstätte des hin- 
teren Bauchs des M. biventer mandibulae ; an der medialen Seite des Kamms 
verläuft der SulcilS avt. occlpltalis. Vom 30. Jahre an ist der 
Warzenfortsatz häufig blasig aufgetrieben und durchscheinend und verräth 
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die groBszellige DesoLalieuheit oeiucr Diploe, doren llulilräunie In die 
Pauke uliülilä münden, Uuber diu iiioere Flttvlie dcH WarsuntheÜH läuft, 
itnrwärt« durch eine seliarfe Kante begrenzt, einTbeil des Stlleit^ üinus 21. II. 
trannperttt. 

Dio Pyramide ist viorseitig, mit der Basis an der inneren Fläche 
dus Waneeatheilü angewachsen (f), mit der Spitze vür-medianw&rte gerichtet 21, 11. 
und so auf die Kante gestellt, dttss yoo ihren vier Flächen zwei in die 
Schädelhohle schauen, Kwei an der Auseenfl&che der SchSdnlbafiia aiuhtbar 
TTorden. Die Kanten sind demnach als obere (Pyr.su^.), unter« {Pyr.inf.), 
vordere (laterale) (J^r. anf) und hintere (mediale) (Pyr. post.) au be- 24. II . 
zeichnen, die Fläolien als innere vordere (ro) und innere hintere (ip), als 
äussere vordere (ea) und äussere hintere (ep), wobei ein- für allemal be- 
merkt werden soll, dasa die vorderen Flächen zugleich seitwärts, die hinte- 
ren zugleich mediauwiirtB gewuudt sind. 

Die Pyramide entwickelt sich aus zwei, ursprOuglich geaouderteu 
Stücken, dem Felsentheil, Par8 petroSfi , und dem Paukentheil, 25, iU, 
_PWI*» tf/mpan/ra. Der Felaeutiieil steht von Aufaii(( an mit dem 
Wkraentheil in coutiuuirlicbem Verbände; der Paukenlheil ist beim Neu- 25, 1, 1 
g«borenen ein aufwärts ofieaer, aber bereits mit seinen Enden au die 
Schuppe angewachsener Ring; er wird später, durch Verlängerung nach 2.1. 1,2; 
ausBen, 3u einer aufwärts ausgehöhlten Rinne, deren Grenze gegen den 
Warsentheil sieb als tHsstira tymprtnico-mastotdea erhält. 23, i. 

Im volleudetcn Zustande schliesat die Pyramide einen Canal, den luft- 
haltigen Theil dex GehSrorgans, ein, der an der äusseren, lateralen Flüehe 
des massiven Körpers, in welchem das Gchöriabyrlntb enthalte» ist, bin- 
xiebt. Der durch t^eine elfen bei n artige Härte auBgezeicbuote Kürper bildet 
die hintere und obere Kante, den der oberen Kant« nächsten Theil der iu- 
Deren vorderen, die ganze innere hintere und äussere hintere und einen 
kleineu Theil der äussereu vorderen Fläehe der Pyramide zunächst ihrer 
S[Htae. DerCanal, der sich au den Körper aulehnt, wird nach innen durch 
die Museere vordere Flache des Küqiers begrenzt; die obere Wand liefert 
Ibm eine von der vorderen Kante des Körpers ausgehende uud in der 
Flacht der oberen vorderen Fläche des Körpers gelegene düiiue Knochen- 
pUU«. Tegmen tympitut; die äussere und untere Wand des Canala 22, IV 
^^idrt dem Paukentheil an. Zum Verschluss des Canalt« trägt iin latera- 
len (l'inturcn) Theil desHclhen die Schuppe bei, indem sie »^ich mit dem 
Jtarffo tynipan. zwischen Tegmen tympani und l*nrs tympaniva 24, ii .\. 
ointehiebt; näher der Spitze der Pyramide vereinigen i^ich Pars tympanica 
und Tegmen tympnni und wird der abgerundete Rand der Schuppe in eine 
Rinne dos Tegmen tympani aufgenommen; zuletzt wird die Schuppe von 24, 11 H. 
der Verbindung mit der Piirs lympanica durch einen abwärts ragenden 
Fort«ate, Proc. inferior, des Tegmen tynipaui abgedrängt. Der Canal öffnet 22, [, II. 
ndt nach ansseu durch den Porus acust. ext.; er biegt von dieser Mündung 23. I, II. 
«D nach kunsem trunaversaleu Verlauf in eine der Axe der Pyramide " ■"■ 
pkrallele Richtung um uud verjüngt sich gegeu deren Spitze. Vom lÜngang 
bis «am Margo tympan. der Schuppe und zum -Stllcnx tyinpnn. stellt 23. Hl B, 
er den äusseren Gehiirgang dar; ouf dio.-en folgt die Paukenhöhle. CoiTtun 24, U D. 
tf/mpuni, die von ont^u her eine Aushöhlung des Wurzentheils , An- 33,1. 24, 
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tiUim "inastoideiim , aufnimmt und sich lateral -(vor-)wärt8 in den 

Can. "tmiseulo-tiibairltis fortsetzt. 

22, IV. Von den Kanten der Pyramide ist die obere {Pyr, sup.) rinnenförmig 

22, IL 23, I. vertieft, zur Aufnahme des Sulcus petros. sup., die untere, Cristd pe^ 
24, II B. trosdf ist ein scharfer, zuweUen in Zacken und Spitzen verlängerter 
Kamm, hinter dem der Proc. styloideus hervorragt. In der vorderen Kante, 
die sich an den Schuppentheil anlehnt, wird der eben erwähnte Processus 
inf. des Tegmen tympani (in der Figur mit Tegm, tymp, bezeichnet) sicht- 
bar, eingefasst von zwei Fissuren, der Flssura petro^squamosa, 
22, II. 23, I. die in ihrer ganzen Länge verschlossen ist, und der FtSSUVU petrO" 
tymjxttlicd ') , die in einem Theil ihrer Länge offen steht und Gefassen 
(A. tympanica) und Nerven (Chorda tympani) den Durchtritt gestattet. Die 
2, III. 22, V. hintere Kante der Pyramide {Pyr, post.) ist mit ihrem lateralen Theil in 
der Schädelhöhle als vorderer Rand des For. jugulare sichtbar. Gleich der 
Incisura jugularis des Hinterhauptsbeins wird dieser Rand durch einen 
22, V. Vorsprung oder Stachel, PVOC. tutraJ^igulaHSf in zwei Concavitäten, 

Incisura JuguL medial, und Inc. jug. lateralis getheilt 

An der vorderen inneren Fläche der Pyramide zeigt sich, dem 
22, IV. Felsenbein allein angehörig, eine quere Wölbung, JE/minentia arcuatu, 
die die Lage des vorderen verticalen Bogengangs des Labyrinths andeutet. 
Näher der Spitze, zwischen dem Körper des Felsenbeins und dem Tegmen 
tympani, liegt der Hiatus can. facialis'^) , die Eintrittsöffhung des 
N. petros. superfic. maj., zu der er in einer seichten Furche vom For. lacerum 
her gelangt. Dicht vor dieser Oeffnung bezeichnet eine feinere, Apev^ 
tura sup. can. tynipanicif die Mündung des Canälchens, in welchem 
der N. petros. superfic. min. verläuft. Auf einem breiten Eindruck an der 
Spitze der Pyramide, Impressio tr^igeinini, ruht der Stamm des 
N. trigeminus. 

Die vordere äussere Wand der Pyramide ist, so weit sie dem 
Paukeutheil angehört, glatt, nächst dem oberen Rande convex, unten con- 
cav. Medianwärts vom vorderen Rande des Paukentheils gewahrt man die 

2, 1. 24, HC. Mündung des Cfin. mtlSCUlo-tuharins; dieser ist durch ein dünnes, 
von der hinteren (medialen) Wand vorspringendes Plättchen, Sept^ini 
tuhaef unvollkommen in zwei Canäle geschieden, von denen der obere, 

2, II. 24, II C. Can. tensoHs tytnpani, von dem genannten Muskel ausgefüllt, der 
untere, Tuba^ offen und von der Schleimhaut bekleidet ist, die sich aus 
der Nasen- in die Paukenhöhle erstreckt. Die Wand, an welcher das Sep- 

2, II. 24, II C. tum tubae haftet, begrenzt zugleich den Can. caroticuSf der schräg 
abgeschnitten an der Spitze der Pyramide mündet. Eine feine Oeffnung 
23, III A'. dieser Wand (*) ist der Eingang des Canälchens, in welchem der N. petros. 
prof. minor verläuft. 
22, HI. Auf der hinteren inneren Fläche findet sich in der Mitte ihrer 

Länge der Porus acust. int.f hinter ihm eine von der Grundfläche 
der Pyramide her zugängliche Spalte, die Apertur a ext. aquae- 
flliCt. 'Vestihullf am oberen Rande eine blinde, von der Spitze der 
Pyramide her zugängliche Vertiefung (***), eine unvollständig ausgefüllte 



*) Fi'ssura Glaseri. ^) Apertura spuria can. facialis s. Fallopiae. 



Grube unter dem oberen Bogengang, eadlich längs ileiu untereo Rande 
der SeminUlcUH petr, inf., der mit einer gleichnamigen Furclie des 
UJDterhaaptsbeinB Kusanimen die Kinno bildet, in welcher der Sinus pelros. 
int »erlauft. 

Die biniere Jlusüere FlÄclie der Pymmide tbeilen wir durch dmi 
senkrecht auf deren Liingaaxe geführte Linien in vier i!onen. Die erste 22, V It. 
Tmdo, vom WarnenCortsatz au gerechnet, trägt die Supcrflcif.n petrft- 
occtpttatfs, durch weiche das SolilHfenbein luit dem ilinterhauptsbein 
ftKiculirl und s|i)ttnr verwachst, und vor dieser Gelenkflftche den J*fOr. 22, V 11 
tityl^i fielt a. Zwischen Prou. mnstoid. und atyloid- liegt das For. tttfß- 
Inmttfitofflffmn, die äussere Mündiiug des Can. facialis. Die zweite 
Zone ist die Potma Jitffittarla, die sich kuppelförmig aber den Ur- 
sprung der V. jugidaris wölbt; den vorderen Rand der Grube durchsieht 
der SutcHU r, nuftvularfs n. vaijt. In der dritten Zone liegt am 
Tordoren Rande der Eingang des Can, earoUf am hinteren Rande ein 
dreirckigcH Grübchen, in dessen Grunde die Apeftura eXt. aqiiae- 
tluetUü rorhlfae sichtbar ist. Neben oder liiuter dem Can. curot, tritt 
durch eine feine OeiFnnng, Apertitm inf. ratu tffinpanfef , der 
R. tympan. des N. gloBaophnryngeus in dan Schläfenbein; in der Decke dps 
Caii. carot. bexciclinen eine oder awei feine Üeifnuiigen, Forr. cait*tico- 
tymjHiniea, den Eingang der Canälchen für die gleichnamigen Nerven. 
Die vierte Zone ist ruuh und dieut zur Anlagerung des festen ftiudege wehes, 
welches das For. lacerum ausfüllt. 

An der inneren Wand der Paukenhöhle zeigeo sich die OelFnuugen, die 
in «las GehSrlabjriulb führen, FeneMtraveMiJntU^) und Feil, roefl- 23, [II a 
lea«*)t über der erstcren der t*ror. corfil^'aHforiniSt mit welchem 
der Cftn. tensoris tympaoi endet, ober der zweiten die HlHinenttft Ht4t- 
pedif), ans welcher die Sehne des M. atapcdius hervortritt. Quer über 
d«& oberen Rand der Fen. vestibuli zieht ein halbcjlindriscber Wulst, die 
Vor^erwaiid des Can-. faeialf», der am Genu enn. fuefalt» den 2-1. 1. 
Canaltg n. petroii! Mtperftr. lutljorti* mifnimmt, kur:« vor seinem 
Aiuigang den Can. chordae gegen die Paukenhöhle anfwfirts sendet 
and vom Can. mastoid. gekreuzt wird. Der gewölbte Theil derPaukeii- 
hOhlniwand, medianwärts von den beiden Fenstern, führt den Namen 
Promontorium: auf ihm begegnen einander, iu dem SaJfll» n. 2.1, III A 
prtroHl prof. minorln, dem Sn/rus carotfro-tt/tupaniruH 
and den Fortsetzungen des Can. tymptinfeillt die Nerven des PlenuB 
trtnpanicuB. 



Scheitelbein, Os parietale. 



Platt, -vierseitig, nach dem verticalen und sagittalcn Durchmc 
Seh&dels gewölbt, mit oberem, vorderem und hinterem Rackigen, unterem 
•ehoppenförmigen Rand. Der obere Rand, Marffo parietattg, rtösst 11 



30 Scheitelbein, Oberkieferbein. 

mit dem gleichnamigen der anderen Seite in der StUura parietalis ^) zu- 
sammen. Der vordere Rand, JtfflT« frontalis , ist mit dem Stirnbein in 
der Sutura coronaJis, der hintere Rand, Mg* OCCipitaliSf mit dem 
Hinterhauptsbein in der SiUura occipüalis *) verbunden. Der untere Rand, 
Margo sphenotemporaliSf besteht aus drei Abtheilungen; die mittlere, tief 
ausgeschnittene, MaVffO squa^inos^USf bedeckt den oberen Rand der 
Schläfenschuppe; eine kürzere vordere Abtheilung, Mff. HphenoidaliSf 
ist mit dem Temporalflügel , eine ebenfalls kürzere, hintere Abtheilung, 

26, I. lUff» "inastoid^f mit dem Warzentheil des Schläfenbeins zusammengefügt, 
lieber die Aussenfläche läuft die I/inea teniporalis inf.f welche 
dem Ansatz der Fascia temporalis entspricht und je nach der Stärke des 

26, I. gleichnamigen Muskels mehr oder minder scharf hervortritt. Der Ueber- 
gang der Schädeldecke in die Seitenwand wird durch eine oberhalb der 
Linea temporalis inf. und derselben nahezu parallel verlaufende stumpfe 
Kante, Z/ifie€l temj)» sup», bezeichnet, welche ebenfalls in yerschiede- 
nem Grade ausgeprägt ist. Zwischen beiden Schläfenlinien ist die Kno- 
chenhaut besonders fest am Schädel angeheftet. Ueber den Schläfenlinien 
befindet sich das Tuber parietale. Die innere Fläche zeigt, neben 
20, II. Hirn ein drücken und Gefassfurchen, längs dem Parietalrand den Semi»9lh' 
CUH HaglttaliSf und an der hinteren unteren Ecke eine vertiefte Fläche 
(*), die den Sulcus transv. vervollständigt. 



7. Oberkieferbein, Os niaxiUae, 



26, III. Das Oberkieferbein besteht aus dem Körper und vier Fortsätzen. Der 

Körper ist ein kurzer, aufrecht gestellter, hohler Halbc^^lindcr, die obere 
Endfläche im Boden der Orbita, die untere in der Höhe des Gaumens ge- 
legen, die convexe Seitenwand nach aussen gerichtet und durch den Proc. 
zygomatico - orbitalis in eine Gesichts- und Unterschläfenfläche getheilt, die 

26, V. plane Seitenwand in die Nasenhöhle schauend und mit der unregelmässigen 
Oeffnung versehen, durch welche die Höhle des Oberkieferbeins, SitlUS 
niaxtllavts^), mit der Nasenhöhle communicirt. 

26, III. Die Gesichtsflache betheiligt sich mit dem oberen Rand an der Bildung 

des Infraorbitalrandes, mit dem medialen Rand an der Apertura pyriformis ; 
auf derselben mündet, unter dorn Infraorbitalrande, der Can. infraorbitalis 
durch das Fovanien in fva orbitale; in der Vertiefung unterhalb 
des letzteren, der FoHSa maxtllartH^\ entspringt der M. caninus. 

Die InfratomporalÜäclio begrenzt mit ihrem oberen Rande die Fissura 
orbitalis inf., in der Mitte desHolben bozoichuot eine Einkerbung den Ein- 

26, IV. gang des Suleus infraorhttaltH. Auf der abgeschrägten oberen 
medialen Ecke, dem Triffonum palattnum^ ruht der Orbitalfort- 
satz des Gaumenbeins. In der Mitte doH lutorulou Randes finden sich die 



^) Sutura sagittalis, *) SHtuni UimMouivn, •'*) AhtruM Jiighmon. <) Fossa 
canifujt* 



den Knochen schrüg ab- und seitwärts durchbohrenden Ouffnimgen , die in 
die VauftlcH alveolares posU. führen. 

Wie OrblUtflöühe zerföUt in zwei Felder, ein medinlea, Planum 27, U, III. 
nrbttnte, welches frei Hegt, und ein Inttirnles, PUuiunh infraorbt- 27, in. 
tat-*', daa von der Laminn orbititlia des Proc. zygumatiuo-nrbitiilia ver- 
deckt wird. Ihr medialer Rand besteht aus zwei ziemltch gleich langun 
AbtheilUDgen , die, je von der vorderen und hinteren Kcke sauft aiifstei- 
gend, in einem Btumpfen Winkel oder einer platten Zocke, Anffultf« 27, II. 2)1 
etfim*>lnrrjßiiu, einander begegnen. Auf die hintere Abtheilung stösst 
die Laminn papyrneea des Siebboine, auf die vordere der untere Rand des 
TUränenbeins; die vordere endet in einen tiefen AtiHBchniit, Tn-ftsUTtl- 
IncrifmaliSf der den Uamulus lacr- des Thräuenbeius aufnimmt. 

Die Nueentläcbe trägt am oberen Rande mehr oder minder deutliche, 26, v. 
nach hinten an Tiefe ziinebmende Zellen, die zum Verschluss der Cellulae 
maxillarGB des Siebbeins dienen. Darunter ist sie von einer weiten unregel- 
mäsBigeu Lücke, Jlfatit« inffjrSlfriris, durchbrochen, durch wekhe sich 2<', V 
di« Kieferhöhle öffnet. Der vordere Rand der Lüt^ke erscheint in einer 
karxen Strecke gleichsam nath vorn umgeklappt oder mit dem conuaven 
hinteren Rande eines schmalen, halhmondf finnigen I'Iättchens, der Jjunnlfl 20, V. 27, IV 
t4tcry'niali8 , verwachsen, die die mediale Wand des Thränencanals hil- 
d«D hurt. Der vor dem Hiatus maxill. gelegene Theil der Nasenflächu ist 
gvgea die Nasenhöhle glatt und eben, nnr von der Schkimbant überzogen \ 
hinter dem Hiatus maxillaris ist di« Nasenfläche rauh ; sie wird vom Gnu- 
menhein bedeckt, mit Ausnahme einer schräg vor- abwärts ziehenden 
Furche. fittlciUi pterygopalnUnutt, die eine ähnliche Rinne des 26 
Gkttmenbeins zum Canai ergänzt 

Im Inneren der Kieferhöhle sind die Wände glatt, die Ecken aus- 
g«ruodet. Feine Fnruhen oder Canälchen durchziehen die äussere Wand, 
um Verbindungsäat« zwischen den Nn. alveolarea anpp., postt. und antt. auf* 
sun«hmen. 

Der Stirnfortaatz, Pror. frontatia '), der von der vorderen obe- ai 
reu £cko des Körpers platt emporsteigt, nimmt aufwärts an Breite al), an 
Dicke KU. Mit dem quer abgestuteten , zackigen oberen Rande fügt er sich 
ut den Proc. nasali» des Stirnbeins, mit dem vorderen Rande stÖsst er an 
das I^asenbcin. Sein hinterer Rand weicht in zwei scharfen Kanten ausein- 
ander, welche eine rückwärts scbanende Hohlkehle, den SHfeus htCt^f- 27, 
matift, zwischen sich fassen. Die laterale Kante ist die Ct'ista UlCI'y- 
tHtllis nitt., der vordere Rand der Fussa lacrymalia; die mediale Kante, 
Mnrgo tarryniaUH, stöast im Grunde der Fossa lacrymaliB mit dem 2ß, 
vofderen Rande des Sulcus laorymalis des Thräuenheina zusammen, setzt 
mch aber über denselbein hinaus auf die Nasenfläche des Körpers fort, auf 
w«leh«r sie, unter fast rechtem Winkel, in die CHsta turbinalfs vor- 36, 
wIrU umbiegt. Indem eie sich von vomher der Lunula laLrymalis ent- 
gegenbiegt, begrenzt sie mit dieser den Can. lacrymalis entweder vollstän- 
dig oder eo, dass zwischen Lunnia und Margo lacrjm. eiu Zwischenranm 27, 
blmbt, in welchen sich von oben ein Fortsatz des Thränenbeins, von unten 
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ein Fortsatz des Muschelbeins einschiebt. Die innere Fläche des Nasen- 

2(), V. fortsatzes ist durch die Cvista ethfnoi-dalis aasgezeichnet, an die der 

untere Rand der vorderen Spitze des Geruchslabyrinths sich befestigt; 

über die äussere Fläche des Nasenfortsatzes läuft vom oberen zum unteren 

27, II. p]nde der Crista lacrymalis eine Rinne, Sutura longitudtnalis itn- 

J}eTfectay die von einer Vene herrührt. 

20, III. Der Pl*OCeH9US zygoniatlco - orbitalia ^) erhebt sich seitlich 

von der Seitenwand des Körpers in Form eines kurzen dreiseitigen Prismas, 

27, III. mit dessen rauher, schräg aufwärts gewandten Endfläche, T^MherositOH 
fff/gofdiaticaf eine congruente Fläche des Jochbeins sich verbindet. 
Sie endet an der hinteren oberen Ecke mit einer platten, aufwärts ragen- 

20, IV. den Zacke, Spina zyf/oniatica^ deren medialer Rand den unteren 
Theil der lateralen Begrenzung der Fissura orbitalis • inf. abgiebt. Von der 

27, III. medialen Kante der Tuberositas zygomatica geht die Lantifia OVhlta^ 
lls aus, eine dünne Platte, die sich über die Infraorbitalfläche des Körpers 
legt, so dass sie den seitlichen Tlieil des Bodens der Augenhöhle und die 

27, II. Docke des Can. in fra orbitalis bildet. Eine Naht, SuUira infraorhl" 
taliSf die sich oft bis in das hohe Alter ganz oder theilweise erhält, be- 
zeichnet die mediale Grenze der Lamina orbitalis. Da die letztere von 
hinten nach vorn an Mächtigkeit zunimmt, so senkt sich der Can. infraor- 
bitalis, je weiter nach vom, um so tiefer unter das Niveau des Planum 
orbitale. Von der Mündung des Canals, dem Foramen infraorbitale, geht 
eine Naht aufwärts zum Infraorbitalrande. Sie entspricht dem lateralen 
Rande einer taschenförmigen Vertiefung des Oberkieferkörpers , die einen 
27, III'''. platten, mitunter spitzen Zahn aufnimmt, in den die vordere Ecke der 
Lamina orbitalis ausläuft. 

20, in. Der Zahnfortsatz, IVoc. dentalis^)^ ist ein niedriger, verhält- 

nissmässig dicker Bogen, dessen äussere und innere Fläche aus den ent- 
sprechenden Flächen des Körpers geradezu hervorgehen. An der äusseren 
Fläche zeigt erverticale Erhabenheiten, Juga alveolavia^ die den Zahn- 
27, l. wurzeln entsprechen und auf dem unteren freien Rande, JkLargo dentd- 
llftf die Mündungen der Alveolen, in denen die Zahnwurzeln stecken. Median- 
wärts ragt er über den Körper des Oberkiefers bis zur Mittellinie und bis zur 
Begegnung mit dem gleichnamigen Knochentheile der anderen Seite vor, mit 
dem er sich in einer medianen Naht verbindet. Er bildet auf diese Weise 
den vorderen Theil des Gaumengewölbes und den unteren Rand des Ein- 
ganges der Nase; eine spitze Hervorragung in der Mitte des letzteren, in 

27, III. welcher beide Alveolarfortsätze ausammenstossen , wird Spina nosoZis 
€9nt. genannt. Die Grenze zwischen Proc. dentalis und palatinus bezeichnet 
an der unteren Fläche des ersteren ein Ausschnitt Ineisnra inci»iva, 
der sich mit dem entsprechenden Ausschnitt des gleichnamigen Knochens 
zu einer in der medianen Naht des Gaumens gelegenen unpaaren Oeffnung, 
27, I, V. dem Foranien indsivuf n^Yerhindei; an jüngeren Schädeln beständig, 
27, I. an älteren häufig zieht eine Spalte oder Furche, Sfititra incisiva, vom 
For. incisivum seitwärts gegen die Scheidewand der Alveolen des zweiten 
und dritten Zahnes, der Rest einer Naht^ welche das embryonale Zwischen- 



») Proc. zygomaticus 8, malans s, JugaUa, «) I'roc, alvrolnns. 
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kier«TlM)iii, den Träger der beiden Sclineidezühne von dem ei^eutlichen Ober- 
kiefer trennte. Da» For. incisivum ist die untere Oeffnuug des Cnnalis in- 
eisitms; die obere Ocffnunf;, Apertnrtt mtp. eatt. inriatvi, liegt am 27, 
Boden der Nasenhöhle zu beiden Seiten einer hohen Leiste, Criäa indsivu, 
in welcher die nnfgcw offenen Ränder, SemfcfSitUte tticlslvae, beider 
Proc. dvntalca zusauiracnstoüsi'n. 

Der Gaumenfortsatz, Processus pttltttinus, ist eine horizon- 2C,!V',v.27,i. 
taU Platte, welche zwischen der NaBenfliiclie des OberkieferkörperB und der 
inneren Fläche des Proc. dentalis enUpringt und sich bis zur Mittellinie 
erstreckt, längs der ttie mit dorn gleichnamigen Fortsätze des Oberkiefer- 
beins der anderen Seite die mediane Gaumonnaht bildet und ata niedriger 
Kamm, Crista nasalis, in die Nasenbühle vorspringt. Die obere Flüche des 
I'roc. palatinuB ist glatt und leicht ausgehöhlt, die untere oder Ganmen- 
flftohe anclwn; sein vorderer Rand grenzt au den Proc. dentalis, der hintere 
trifft mit der horizontalen Platte des Gaurn eubeina in der jSutlira paT^~ 29, T. 
f/«« tr(tiiHt'efS(t 



H. Gaumenbein, Os palalinutti. 

Besteht aus zwei dünneu, vierseitigen, rechtwinklig zusammengefügten 
PUtten, von denen die Eine, Pars horfsontMli^, den hinteren Theil 2P, 1 
des Gawmeugewölbea bildet, die andere, Pars perpendiculariSf sich 28, I 
BO die mediale Wand des Oberkiefers anlegt. 

IHe beiden Flächen der horizontalen Platte sind Portsetzungen der 
Fischen des Proc. palalinus des Oberkiefers; die ausgeschweiften hinteren 28, ' 
Kfiedcr der horizontalen Platten heider fiaumcubeine stosaen in einer plat- 
ten. ahgerundet«n Spitze, der Spfna naHitlts pOSt., zusammen; am 28, I 
lateralen Rande einer jeden dieser Platten öffnet sieh der Can. pterygo- 



ir weiten Mündung, Fora- 2 

'orderen Rande den hinteren 
jm Verschluss desKelben bei ; 
vorderen Rand des Gaumeu- 
1, die einen Theil der Seiten- 



paUtinns. auf welchen ich zurückkomme, mit 
fH«n jtttn-ifffopalatinum. 

Die verticalo Platte überragt mit dem 
Rand de» Hiatus mnxillaris und trägt also : 
■it dnw lünteren Rande fügt «ie sich an den 
llag«lB des Wfspenbeins. Ihre mediale Fliicl 
«mod der Nasenhöhle bildet, zeigt zwei sagittnle Firsten, eine obere, Crt- •£*, 
mn ethniohlalis. «nd eine untere, Cristu tiirbinalis, jene zur 
Bvfaetigung des Siehbeiues, diese zur Befestigung des Muschelbeines. Die 
laterale Fläche der vertioalen Platte schliesst zwischen zwei vorticalen rau- 
ben Streifen, die sich, der hiutere an den Ganmeiifliigel, der vordere an das 28, 
Überkieferbein anlegen, eine glatte Forche, StllcuS pteryffOpatattnu^, 
ein; durch ^ie wird die gleichnamige Furche des Oberkiefers zum Can. 
pter^gopalatinu« ergänzt, der mit dem For. pterygopalatinum nach unten 
•oamündet. Im Cun. pterygopalatinus beginnen mit feinen Oeffnungen die 
Cftn. p*ttflHnt postt. , deren untere Oeffnungen, F»ramina pttlO' 28, 
tino postt; den Proc. pyramidalis durchbohren. 

Dieser Fortsatz. Proc. pf/rnmi(i.»lfs, gebt von der hinteren Ecke 2ft, 
der Kantei in welcher die horizontale uiui verticule Platte sich vereinigen, 

«.■l«-ll'rll.l.Hr,.i.d.Hi 
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rückwärts ab und legt sich in die Incisura pterygoidea des Gaumenflügels 
des Wespenbeins. Mit einer dreiseitigen, aufwärts zugespitzten glatten 
Fläche ('*' *) betheiligt er sich an der Bildung der Fossa pterygoidea, indess 
zwei zu beiden Seite dieser Fläche befindliche, abwärts divergirende rauhe 
Furchen {* und ***) die vorderen Ränder der Lamellen des Gaumenflügels 
aufnehmen. 
28, I, III. Zwei andere Fortsätze, Pvoc. orbitalts und IV. sphefioidalis, 

durch einen tiefen, fast kreisförmigen Ausschnitt, Tncisuva palatifia, 
geschieden, gehen aus dem oberen Rande der verticalen Platte hervor. 
Der Proc. orhitalis, der vordere und zugleich seitwärts geneigte, stellt eine 
hohle Pyramide dar, die auf dem Trigonum palatinum des Oberkiefers ruht 
und sich mit dem Rande ihrer Höhlung an das Siebbeinlabyrinth fügt, um 

29, I. dessen untere hintere Zelle zu schliessen. Der Proc. sphenoidalis, der hin- 
tere der beiden Fortsätze, ist eine vierseitige, medianwärts umgebogene und 

28, V. zugleich rückwärts gelehnte Platte, die sich an der unteren Fläche des 
Wespenbeinkörpers gegen das Pflugscharbein (Vatn,) erstreckt. 

Die Incisura palatina begrenzt mit der unteren Fläche des Wespen- 

29, I. beinkörpers das For. sphenopalattnum f welches aus der Fossa 
sphenomaxillaris in die Nasenhöhle führt. 



9. Thränenbein, Os lacrymäle. 

Ein vierseitiges Knochenplättchen , seitliche Decke der vorderen Sieb- 
beinzellen , in die Lücke gefügt, welche vom von der medialen Kante des 
Sulcus lacrymalis des Proc. frontalis des Oberkiefers, hinten von der Lamina 
papyracea des Siebbeins, oben und unten von den medialen Rändern der 
Orbitalplatten des Stirnbeins und des Oberkieferkörpers eingefasst wird. 
29, n, m. Auf der äusseren Fläche grenzt die CHsta lacryniaHs p08t. ein 
vorderes, ausgehöhltes Feld ab, den SulCilS lacrymalis, welcher mit 
29. III. der gleichnamigen Furche des Oberkiefers die Fossa lacrymalis bil- 
det. Die Crista lacr. selbst läuft abwärts in eine hakenförmige Spitze, 
29, II, lU. Hamulus lacryinalls, aus, deren unterer Rand auf der Incisura 
lacrymalis des Oberkieferbeins steht. 
29, IV. Die innere Fläche des Thränenbeins ist durch horizontale oder schräge 

Leistchen in flache Zellen abgetheilt. 



10. Muschelbein, Concha inferior^). 

Gehört entwickelungsgeschichtlich und functionell auf das engste zum 
Siebbeinlabyrinth, stellt jedoch einen gesonderten Knochen dar. Es besteht 
aus dem Körper und drei Fortsätzen. Der Körper ist eine dünne, rauhe 
Platte von der Form eines mit den Rändern eingerollten Myrtenblattes; 



^) Turbinale. 
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er liegt, die convexe Fläche aufwärts gerichtet, an der Seiten wand der 
Nasenhöhle, mit dem Einen, oberen Rande vom an die Crista turbinalis des 
Oberkieferbeins, hinten an die gleichnamige Crista des Gaumenbeins be- 30, in. 
festigt und mit dem anderen, etwas wulstigen Rande frei in die Nasenhöhle 
ragend. 

Die Fortsätze, ebenfalls platt und dünn, gehen von dem oberen Rande 
des Körpers aus, Einer abwärts, die beiden anderen aufwärts. Der ab- 
wärts ragende Fortsatz, JRroc. maxillavis, entspringt von dem Theil 30, I, II. 
des oberen Randes, der zwischen der vorderen und hinteren Befestigung 
Tor dem Hiatus maxillaris vorüberzieht und verschliesst den unterhalb des 
Anheftungsrandes der Muschel befindlichen Theil dieser Oefifnung. Von den 
aufwärts gerichteten Fortsätzen legt sich der vordere, JProc. lacry-' 30, I, lll. 
nMliSf in die Lücke zwischen dem unteren Ende des medialen Randes 
des Sulcus lacrymalis und der Lunula lacrymalis des Oberkieferbeins, stösst 
mit seinem oberen Rande an den unteren des Thränenbeins und hilft so die 
mediale Wand des Can. lacrymalis bilden. Der hintere Fortsatz, Ptoc» 30, I— III. 
ethfnoidaliSf liegt mitten vor dem Hiatus maxillaris und stösst mit sei- 
nem vorderen Rande an den Proc. uncinatus des Siebbeins. 



11. Nasenbein, Os nasi^)» 

In einer medianen Naht aneinander gefügt, füllen die Nasenbeine den 
Raum , der zwischen der Pars nasalis des Stirnbeins und den Proc. fron- 
tales der Oberkieferbeine in der Decke der Nasenhöhle übrig bleibt. Mit 
ihrem medialen Rande stützen sie sich auf die Lamina perpendicularis des 30, V. 
Siebbeins; ihr dicker, rauher, oberer Rand und der obere Theil ihrer 
hinteren Fläche verbindet sich mit dem Proc. nasalis des Stirnbeins; 
abwärtii allmälig verjüngt, nehmen sie mit dem unteren, scharfen Rande 
Antheil an der Begrenzung der Apertura pyriformis. Eine seichte Furche 30, IV. 
an der inneren Fläche , ihilcus ethnioidalfs, nimmt den N. ethmoi- 
dalis auf. 



12. J ochheiUf Os eygomaticum'^), 

Lässt sich zusammengesetzt denken aus zwei unter spitzem Winkel 
ond mit halbmondförmig ausgeschnittenen Rändern aneinander gefügten 
Platten, einer Pars orbitalis und Pars nialaris. Die scharfe 15, I. 31, II. 
Kante, in welcher die beiden Platten mit ihren vorderen Rändern zusammen- 
stossen, macht den unteren Theil des lateralen und den lateralen Theil des 
unteren Randes der Orbita aus. Ihr entspricht an der hinteren Fläche des 
Knochens ein ausgerundeter Winkel, die vordere Begrenzung der Scbläfen- 
gmbe. 



>) basale. ^ Jugale. 
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30 Jochbein. Pflugscharbein. 

Die Orbitalplatte ist drebeitig mit abwärts gekehrter Spitze; ihr 
oberer, zackiger Rand trägt den Proc. zygomat. des Stirnbeins ; ihr medialer 
31, I, II. liand legt sich oben (*) an die Crista zygomat. des Temporalfldgels, unten (* * *) 
auf den Proc. zygomat. des Oberkiefers und schliesst mit dem Theile , der 
zwiHcheu diesen beiden Befestigungen frei bleibt (**), die Fissura orbit. inf. 
seitwärts ab. 

Die Orbitalplatte zeigt die Eingänge zweier, den Knochen in verschie- 
denen llichtungcn durchziehenden, Gefässe und Nerven führenden Canälchen, 

des Can. xyyoniatlco - teniimralis und des Can. zygoniati4x> - 

facialis. Der erstere mündet in der Schläfengrube , der andere auf der 
30, VI. äusseren Fläche der Wangenplatte. 

Die Wangenplatte ist unregelmässig vierseitig, an der äusseren 
31, II. Fläche glatt, mit dem rauhen vorderen Theile der inneren Fläche auf dem 
Proc. zygomat. des Oberkiefers befestigt. Der untere Rand, von Muskel- 
ansätzen uneben, trifft an seinem vorderen Ende mit dem Proc. zygomaticus 
30, VI. des Oberkiefers in einem abwärts ragenden Höcker, Tubei*OSita8 ma- 
l(U*lSf zusammen. 

Der hintere Rand ist in seinem oberen, längeren, S- oder zickzackfor- 
"^ig gebogenen Theile frei und scharf; durch seinen unteren, gezähnelten 
Thoil, l^oc, tcmporalis^ verbindet er sich mit dem Proc. zygomat. des Schlä- 
fenbeins zum Arcus zygomaticus. 



13. Pflugscharbein, Votner. 

Eine aufrecht in der Medianebene stehende, meistens aber nach der 

Kinon oder anderen Seite ausweichende, vierseitige Platte, die den hinteren 

IW, 111. Thcil der NuHonsohoidowand bildet und mit ihrem hinteren, scharfen Rande 

dio boidon i^liouuiuuUVuungen scheidet. Ihr oberer Rand stösst an den 

31, IV, V, KiVrpor des Wesponboins und legt sich in zwei Blätter, Alae VOnievis, 
audüiuaiider, dio eine Rinnt* oinsohliessen , in welche das Rostrum sphenoi- 
dule luifgonomuuui wiinl. Die Seitenräuder der Alao stossen an die Proc. 
v<igiuult>H der (luuiuontlügol oder werden von denselben verdeckt. Der 
schrUg vorwärts absteigende vordei^e Rand des IMlugscharbeins ist rinnen- 
IVinuig vortiott; luif dun F.iuo der die Kinne einfassenden Blätter stützt sich 
ilie porprndirultUv Plntte dos Siebboins und vor derselben der Knorpel der 
Nusonitoheidowuud. Die Spitne» in welcher der vonlere und der untere, auf 
31» tu. diMu (»aumenire\v\»U»e bofe>*ti|;^te Uand des PtlugsoharWins susammenstossen, 
ist nbge^tuttft und huI' die hinten* F.oke der Cristii ineisiva aufgepasst. 

/wisehen dem rilugseharbein und dem Wes|HnilHnukör|>er verlaufen in 

iWy \\ VI, nagittaler Kiehtuug die {\mH. <x»iHriv<»ii.x^7my>\ ein metlianer (*) und zwei 
neitlieh«^« ein obei\»r ^**) und ein uwteii^r (^***)» Sie enthalten feine Gefass- 
und Nerventwei^» weleh<> theiU von der Ba^^s de» Sehadels vorwärts in 
di« Nay^nhvUde» Ui«ils aus der letati^rfu rüekwArt« lur oberen Wand des 
Pharynx verlaufen. 



Unterkiefer. * 37 



14. Unterkiefer, Mandibula. 



Zerfallt in den Körper und die beiden Aeste (Rami). Der Körper 32. 
ist ein platter, halb elliptisch gebogener, mit der äusseren Fläche etwas 
aufwärts gewandter Knochen ; sein oberer Rand , Limbus alveolaris , zeigt 
die Mündungen der Alveolen, in denen die Zahnwurzeln stecken ; ihnen ent- 
sprechen auf der Vorderfläche die Juga alreolaria. Der untere Rand des 
Unterkiefers ist abgerundet, wulstig, sein mittlerer Theil zwischen den Eck- 
zähnen gerade oder selbst etwas eingebogen und durch einen mehr oder 
minder merklichen Vorsprung, Tubevculnni mentale, gegen den 32, I, U. 
schräg aufsteigenden, seitlichen Theil abgesetzt. Auf der äusseren Fläche 
nimmt die Mitte ein dreiseitiges , planes Feld ein , die JProtube7*anffa 32, I. 
mentalis f welches den transversalen Theil des unteren Randes zur Basis 
hat und mit der Spitze zwischen die Juga alveolaria der Schneidezähne sich 
erhebt; die vertieften Stellen zu beiden Seiten desselben werden Fossae 
mentales genannt. Unter dem zweiten Backzahn und in der Mitte der Höhe 
des Unterkiefers liegt das Foratnen mentale , der Ausgang eines 
Canals, der sich vom Can. alveolaris (s. unten) abzweigt und die Vasa und 
N. mentalia ins Gesicht führt. In der Gegend des vierten Backzahns beginnt 
die Linea obltqtia, die rückwärts aufsteigend in den vorderen Rand 32, I, V A. 
des Astes übergeht. 

Die innere Fläche ist getheilt durch die schräg absteigende Linea 32, IV, V. 
mylohi/Oidea, die dem M. mylohyoideus zum Ursprünge dient. Unter 
derselben verläuft der Slllcus ttiylohyoid*, der die gleichnamigen 
Gefasse und Nerven beherbergt. Unmittelbar über dem transversalen Theile 
des Randes liegen neben einander die FoSSae fligastvicae , in denen 32, II, IV. 
die vorderen Bäuche der Mm. digastrici sich befestigen, darüber die S^Hna 
tnentaliSf die Anheftungsstelle der Mm. geniohyoidei und gcnioglossi. 

An dem Aste des Unterkiefers ist die äussere Fläche, besonders gegen 
den unteren Winkel, AnffUlus ^nandibvlae , rauh vom Ansätze des 32, I, II, lu. 
M. masseter. Die innere Fläche zeigt in der Höhe des Zahnrandes den Ein- 
gang des Can. mandibularis, das Fovanien 'inandibnlare , und am 32, IV. 
medialen Rande desselben die Lingula mandibularis, ein aufwärts 
abgerundetes Plättchen, welches vom Lig. accessorium mediale des Unter- 
kiefergelenks umfasst wird. Am oberen Rande ist der Ast durch einen 
bogenförmigen Ausschnitt Incisura mandibulae, in zwei Fortsätze 32, III. 
getheilt ; der hintere Fortsatz, Proc. condyloideus, endet in den quer 
elliptischen Gelenkkopf, der vordere, Ih*OC. COVonoideus, ist ein plat- 
ter, rückwärts geneigter Muskelfortsatz, der dem M. temporalis zur Anhef- 
tong dient. Sein vorderer Rand verwandelt sich beim Uebergange auf den 
Korper in eine Rinne, die den Zahnrand umfasst und durch eine schwaclie 
Firste, CriMfl buceinatoria , getheilt wird. Die letztere, die sich an 32, IV, V A. 
der äusseren Seite der Backzähne hinzieht, bezeichnet den Ursomnit des 
M. bnccinator. 
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Den Unterkiefer durchzieht ungefähr in der Richtung des Solous mylo- 

32, y. hyoideus, näher der inneren Oberfläche, als der äusseren, der Catl» matl^ 

dibuUiriSf der die Gefiäss- und Nervenstämme enthält, von welchen die 

Zahnwurzeln versorgt werden. Diesseits des Foramen mentale verjüngt er 

sich plötzlich um mehr als die Hälfte. 



B. Knochen der Extremitäten. 

Die Unterscheidung der Knochen der Extremitäten in solche des Gür- 
tels und der eigentlichen Extremität und die Verbindungsweise des Gürtels 
mit den Knochen des Stammes wurde oben (S. 5) angegeben; ebenso, dass 
jederseits am reifen Skelett der Schultergürtel aus zwei, der Beckengürtel 
aus einem Knochen besteht. An der Bildung des Schultergürtels bethei- 
33, I. ligen sich das platte Schulterblatt, Scapula 9 und das cylindrische 
Schlüsselbein, Clavicilln ; den Beckeugürtel setzen die Hüftbeine, 
Ossa CÜXaCf zusammen. Vor der Vollendung des Wachsthums zerfallen 
34, I A. beide Gürtel in je drei Knocheu, indem am Schulterblatt der JFVOC. CO-rU" 
COMeus eine gesonderte Epiphyse darstellt und das Hüftbein durch 
Knorpelfugen in drei Stücke, Darmbein, Os ilium, Schambein, Os 
34, II ß. pubts, und Sitzbein, Os tschii , getrennt ist. Deutlicher, als die 
Gürtel, entsprechen einander die Knochen der eigentlichen oberen und un- 
teren Extremitäten. Die oberste Abtheilung — Oberarm, Ober Schenkel — 
34, I A. I B. bildet je ein einziger Knochen, Ilunierus, Fetnur; in der zweiten 
Abtheilung — Unterarm, Unterschenkel — liegen je zwei Röhren- 
34, I A. I B. knochen, Radius und UltUl 9 Tibla und Fibula 9 neben einander. 
In der dritten Abtheilung, Hand und Fuss, entsprechen sich Hand- und 
Fusswurzel, Mittelhand und Mittelfuss: Finger und Zehen und 
deren Phalangen, je zwei für Daumen und grosse Zehe, je drei für die übri- 
gen Finger und Zehen. 

Bei dieser im Allgemeinen gleichen Gliederung unterscheiden sich die 
obere und untere Extremität, abgesehen von der Verschiedenheit der Pro- 
portion, in folgenden i^inkten: im Ellenbogengelenk articuliren die beiden 
Knochen der untoron Abtheilung, im Kniegelenk nur die Tibia mit dem 
Knochen der oberen Abtheiluupf. An der oberen Extremität stellt der Theil, 
der den Streckmuhkolu des Unterarms zum Ansätze dient, einen Fortsatz 
34, I A. der Ulna, das OlevraflOH% dar; an der unteren Extremität ist es ein selb- 
84, 1 B. ständiger platter Knochen, Patella , welcher als Sesambein aufzufassen 
33, II A, B. und mit der Tibia durch ein Ligament verbunden ist. An der Handwurzel 
zählt man acht, an «lor Fusswurzel nur sieben Knochen. Der vergleichend- 
anatomisch ursprUn^Hrho /ustantl, in welchem sich acht Knochen um einen 
neunten, das Os iriiirah\ gruppiroiu ist weder an der Hand noch am Fuss 
des Menschen mehr vorhaudon« An der Hand ist das Os centrale mit dem 
Os scaphoideum als dessen Tuberosität (v) vorwaohsen , weshalb nur acht 
Knochen zur Ausbildung kommen. \n\ Fu8s ist das Oscvntntle als Osnavi- 
culare iwar noch vorhanden« dafür aber ist das .Vnalogon dos Os lunatum 



dwHftnd Bu einem Fortsata des Talus (Os frigomm-, Barrteleben, Jena, 
Sitsher. 1683) gewordi^o, and daa Amilogou des Erbaenbeine!- ist mit dem 
Calcaneus als dessen hintere Epij)hj«e verbunden, eo dasB im Ganzen nur 
sieben Koocben übrig bleiben. 

Die eigentLümliche ErEcheluupg. dass am Bein die Kniekehle und Fubb- 
aohle nach hinten (re^p. unten), am Arm die entsprechen den Stellen, Ellen- 
bogenbeuge und Iloblhund, nach vorn gerichtet sind, kommt daher, daas 
der Schuft des Oberarmes im Laufe der Entwicklung eine spirulige Drehung 
erfährt, durch welche sich die Theilc seines unteren Endes, welche ursprüng- 
lich hiuteu waren, nach vorn bewegen und umgekehrt. Der au den Ober- 
itrra angefügte untere Theil der E^clremität musB passiv der Bewegung fol- 
gen. Am fertigen Skelett stellt sich in dem Verhältnisse ewiscben Hand 
und FusB, beide in natürlicher Ualtung, oder wie zum Geheu auf allen Vie- 
ren gedacht, die gleichsinnige Anordnung wieder her dadurch, daas bei der 
Fronation das untere Ende des Radius sich über das untere Ende der Ulna 3 
heruberlegt, wodurch der Huudrucken nach vorn, der Daumen an den 
medialen Rand des Gliedes zu stehen komml. 



Knoohen der oberen Extremitat- 
a. Knochen dos Gürtels. 
1. Schulterblatt, ikapuJa. 



Dua Schulterblatt ist ein platter, dünner, schwach nach hinten gewölb- 
ter Knochen von dreieckiger Gestalt, mit der schmälsten Seite nach oben, 
dem Bpitzcsteu Winkel nach unten gerichtet. DieWiuket sind demnach als 
onterer, oberer lateraler und oberer medialer, die Ränder als oberer, media- 
ler und lateraler zu bezeichnen. 

Der mediale Rand (Basis) ist leicht gebogen und steht in der Ruhe 
tiemlich genau veilical; der obere mediale Winkel ist bald stumpf und ab- 
(feraodet, bald spitz, der untere Winkel ist abgerundet, zuweilen in eine 
platte Zacke ausgezogen , die die Uraprnngaflache des M. teres maj. Ter- 36, I, 
grö«aert. Den lateralen Rand theilt ein niedriger, aber scharfer Kamm 35, I 
(*) in einen die hintere Fläche säumenden Wubt , L< rsprungsstött« des M. 
tcre« minor, und eine Rinne, die der vorderen Fläche angehört (**). Die 
Stelle des oberen lateralen Winkels vertritt der Gelenkknopf, Coitäylus, 35, 1, 
mit der laleralwfirta gerichteten, birnförmigen Gelenkgnihe, CttV. fflenoi- 36, Ti 
f^l, zur Aufnahme des Oberarms. Der zunächst hinter dem Rande der 
Gelenkgmbe gelegene, eingeschnürte Theil wird Hals, Cofluin, genannt; 3ä, li 
ein Ilücker am oberen Bande der Gelcnkgrube, TubefC. Sttpt'a^letioi- äü, l 
dule, bezeichnet den Ursprung der Sehne des langen Kopfs des M. biceps; 
«in ddcker unter der Gelenkgruhe, Tubrrr, infratflenoillale, das 35, t 
obere Ende der Ur^pmngsschno des M. nncuneus long. Unmiltelbar neben 
dem Tuberc. supraglenoidale erhebt sich vom oberen Rande 4<ft£AäME£. 
bUtt« der Proc. coreicoitleuü, ein hakenförmig erst auf-, dl .M 
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wärts gerichteter Muskelfortsatz, dessen Spitze dem M. coracobrachialis und 
dem kurzen Kopf des M. biceps zum Ursprünge, dem M. pectoralis minor 
zum Ansätze dient. Medianwärts neben der Wurzel dieses Fortsatzes ist 
35, I, U. der Ausschnitt des oberen Randes des Schulterblattes, Incisuva SCapU'- 
lae, über welchen Nerven und Gefasse auf die Rückseite des Knochens 
verlaufen. 

Die vordere Fläche des Schulterblatts ist eine flach vertiefte, von meh- 
reren , gegen den Condylus convergirenden Leisten durchzogene Grube, 
36, I. Fassa StthscapuluviSf, die von dem gleichnamigen Muskel eingenommen 
35, II. wird. Von ihr trennt sich oben und unten ein planes dreiseitiges Feld 
(serrat,) ab; an diese Felder und an eine feine, dieselben verbindende Furche 
(serrat antic) inserirt sich der M. serratus ant. 
36, I. Die hintere Fläche theilt der Schulterkamm, Spind SCapulae, 

36, I. 36, I. in eine obere kleinere und eine untere grössere Grube, die FO88CI SUptU" 
Spinata und F. Infraspinata. In diesen beiden Gruben liegen die 
Muskeln gleichen Namens. Der Schulterkamm .erstreckt sich mit seinem 
angewachsenen Rande in fast querer, wenig ansteigender Richtung, allmälig 
an Höhe zunehmend, bis an die Wurzel des Condylus; sein hinterer freier 
35, 1, n. 36, II. Rand zieht sich in einen platten Fortsatz, das AcroiHton^ aus, der über 
dem Schultergelenk vorwärts umbiegt und an der medialen Fläche seiner 
35, I, II. Spitze die flache elliptische]Gelenkfläche, Facies uHicularis acrofnil, 
trägt, mit welcher das Acromialende des Schlüsselbeins articulirt. 



2. Schlüsselbein, Clavicula, 

36, II. Ein schlank S-förmiger Knochen, am oberen Rande des Thorax zwi- 

schen dem Acromion und der Incisura clavicularis des Brustbeins einge- 
lenkt. Die an das Schulterblatt stossende oder acromiale Hälfte desselben 
ist vorwärts concav, die stemale Hälfte vorwärts convex. Die acromiale 

36, rv. Hälfte ist, wie die Durchschnitte zeigen, platt, die stemale dreiseitig pris- 
matisch. Demnach hat das acromiale Ende eine elliptische, plane, das ster- 
nale Ende eine dreiseitige Gelenkfläche. Die untere Fläche ist durch zwei 

36, lU. Rauhigkeiten, die Eine, Tubcrositas COStaliS, am sternalen Ende, die 
andere, Tubei*OSitas SCapularlSf am acromialen Ende ausgezeichnet; 
an jene heftet sich das Lig. costoclaviculare, an diese das Lig. coracoclavi- 
culare post. Eine seichte Furche zwischen beiden bezeichnet den Ansatz 
des M. subclaviuB. 



b. Oberarmknochen. 
Armbein, Hufnerus. 

37. Das obere proximale Ende des Armbeins ist ein kugeliger, das untere 

distale, ein querliegender, wesentlich cylindrischer Geloukkopf ; der Körper 
37, IV. ist demgemäss in der Nähe des oberen Endes cylindrisch, in der Nähe des 
unteren Endes abgeplattet. 



MM 
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Der obere, kugelige Geleukkopf, CklJ^Ut hunieri, ruht, median-rück- 37, I, II, III. 
wärts gewandt und ringsum von einer Einschnürung, Collum^\ umgeben, 
auf einem sanft ausgeschweiften Vorsprung. Zunächst dem Kopf nehmen 
den seitlichen Umfang zwei Höcker ein, Tuhei^CUluni niaJUH und 
OPtlb. "ininus, die eine im oberen Theil überknorpelte Rinne, Sulcus 
int0l*tubetcnlariS, zwischen sich fassen. Der grössere laterale Höcker 
dient drei hinteren Schulterblattmuskeln, der kleinere mediale dem M. sub* 
scapularis zur Insertion. Vom Tub. maj. zieht sich die SpifUl tiibevc. 37, I. 
m4JlJovt8 abwärts und endet in eine Rauhigkeit, die Ansatzstelle des 
M, pectoralis major \ ebenso geht das Tub. minus in eine SpitUl tub* 
nitfiov^is über, die mit einer Rauhigkeit der Ansatzstelle der Mm. teres 
major und latissimus endet. Unter der Spina tub. maj. bezeichnet eine 
rauhe Fläche den Ansatz des M. deltoideus-, unter der Spina tub. min., 
zwischen den Ursprüngen des M. brachialis Int., lässt eine schwächere 
Rauhigkeit den Ansatz des M, coracöbrachiälis erkennen. Ueber die untere 
Hälfte des Armbeins läuft an der Vorderflächo eine stumpfe Kante, AtUfll" 37, I. 
lU8 ant, herab; die laterale, An{f» lateralfff, nimmt ihren Anfang 37, I, II, lU. 
auf der Rückenfläche, von der Deltoideus-Rauhigkeit durch eine Furche (*) 37, II. 
geschieden, die sich um die laterale Fläche des Armes windet und dem 
Verlauf des N. radialis entspricht. Die mediale Kante, A» tned.f ist 37, I, II. 
minder scharf, biegt aber am unteren Ende weiter von der Längsaxe des 
Knochens ab. Sie geht in den starken medialen Vorsprung des unteren 
Endes des Armbeins, Epicondylus medial., über, von dessen Vorder- 
fläche die oberflächlichen Muskeln der Beugeseite des Unterarms entsprin- 
gen, während über seine hintere Fläche, im SulCHH ultiaris, der N. ^7, II. 
ulnaris herabläuft. Der schwächere, Epicandylus luter., ist die Ur- 37, I, II, UI. 
Sprungsstätte der oberflächlichen Muskeln der Streckseite des Unterarms. 

Der untere Gelenkkopf zerfallt in zwei Abtheilungen, die Trochlea, 37, I, II. 
auf welcher die Ulna, das Cdpitulinn, auf welchem der Radius articulirt. 37, I, III. 
Die Trochlea hat den fast vollständigen Umfang eines Cylinders dadurch, 
dass über derselben sowohl die vordere als die hintere Fläche des Arm- 
beins mit einem tiefen Eindruck versehen sind, der Fossa Uflt, maj, 37, I, IV. 
und der Fossa olecvani. Die überknorpelte Fläche des Capitulum 37, U, V. 
erstreckt sich nicht auf die Rückseite und über ihr findet sich nur an der 
Vorderfläche eine seichte Vertiefung, die FoSsa ant. tnin. 37, I. 



c. Unterarm kno eben. 
1. Ulna, Ellenbogeubein. 

Der Körper ist dreiseitig prismatisch, mit einer medialen, einer vorde- 
ren und einer hinteren Fläche; die beiden letztgenannten stossen in der 
scharfen, dem Radius zugekehrten Ci*^i8t€l interossea zusammen, an 38, II. 39, I. 
welcher das Lig. interosseum befestigt ist. Am oberen Ende springt vor- 



1) Auch anatomischer Hals genannt, zur Unterscheidung vom Hals im Sinne 
der Chirurgen, wonach die Höcker noch mit zum Kopfe gerechnet werden. 
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wärts der JProC* COronoideus vor, der einen Theil der £llbogengelenk- 
39, I. fläche trägt; unter ihm befindet sich die Tuherositas tUnae , die An- 
heftungsstelle des M. brachialis int. Der über den Proc. coronoideus hervor- 
ragende Theil der Ulna wird Ellenbogenfortsatz, Olecvanoflf genannt; 
seine vordere Fläche hilft die Gelenkfläche, Fossa Hff'tnaldea, bilden ; 
an seine hintere Fläche befestigt sich längs dem oberen Rande die Sehne 
38, I. 39, I. des M, ext&nsor tricks, lateralerseits der M. anconeus quartus, medialerseits 
39, III. der Ursprung des M, ulnaris int. Der obere Rand der lateralen Fläche 
des Proc. coronoideus ist eine schwach ausgehöhlte Gelenkfläche, Si'itUS 
39, II. lufiattMS, in welcher der Settenrand des Köpfchens des Radius sich dreht. 
Das untere Ende der Ulna, CapittUuni, ist ein Gelenkkopf mit 
38, I. 39, I. kreisrunder, schwach eingedrückter Endfläche und thdilweise, gegen den 
Radius , überknorpelter Seitenfläche , Circumferentla articula^^is; 
38, I. 39, 1, II. der Mitte der letzteren gegenüber ragt am medialen Rande der l?^*OC, 
38, 1, III. 39, 1. StyloideilS hervor , an welchen die Bandscheibe des Handgelenks sich 
anheftet. 



2. Radius. 

Ebenfalls dreiseitig prismatisch, jedoch mit mehr abgerundeten Kanten 
38, II. und mit gegen die Ulna gerichteter Crütta intevossea. 
38, I. Das obere Ende, Cup^ltulunif ist eine niedere cylindrische Scheibe, 

38, I. 39, IV. deren Endfläche und deren der Ulna zugekehrter Seitenrand, Civcwni" 
ferentla articularis, überknorpelt ist. Das Köpfchen sitzt auf einem 
dünneren Ilalse, Collufn, welchen abwärts der Vorsprung, Tuberosi^ 
taSf begrenzt, der dem M. biceps brachii zur Insertion dient. Eine Rauhig- 
keit in der Mitte der lateralen Fläche bezeichnet die Insertion des M, Pro- 
nator teres. 
39, IV. Gegen das untere Ende nimmt der Radius an Umfang zu; die Crista 

interossea verbreitert sich zu einem dreiseitigen Felde, dessen unterer über- 
knorpelter Rand, Sinus luifliltUSf auf dem unteren Ende der Ulna 
39, IV, V. rotirt. Am gegenüberliegenden Rande ragt der lh*OC. Stf/loldeuS her- 
38, I, III. 39, vor, der die laterale Spitze der dreiseitigen überknorpelten Endfläche des 
^^' * Radius trägt. Eine Kante, die diese Endfläche in sagittaler Richtung durch- 

38, III. zieht, entspricht dem Zwischenraum des Kahn- und Moudbeins in der 

ersten Reihe der Handwurzelknocben. 

Ueber die hintere Fläche des unteren Endes des Radius verlaufen 
mehrere Furchen, unter welchen sich durch ihre Tiefe diejenige auszeichnet, 

39, IV. in dfer die Sehne des M. cxtensor pollid^ long, gleitet. 



d. Knochen der Hand, 
or. Handwurzelknocben, Ossa carpi, 

40, I, ni. Es sind acht unregelmässig gestaltete Knochen in zwei Reihen von je 

vier Knochen vertheilt. In der ersten Reihe folgen einander, vom Daumen- 
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Handwurzel- und Mittelhttudknocheu. 

lam Kleinfingerrando, dnii Kahnliein. Os SCaphoUlenni, das Mocd- 
bein, Os lutiatittH, unddus Pyramideubein. Og Jiyrfimiflnte^); 

der viorte Knoclien dieser Reihe, das Erhsenbein, Oa piaiforme, n\ 
Afticulirt auf der Volarflncbe des PyraDiidenbeias. Die Kuochea der zwei- 
ten Reibe sind, in deräulbuu RicbtuDg nufgeznhlt, das Trapezbeio, fJs JUi 
trapvsiiHH'), das Trapezuidbcin, Oa trapexolilea *), das Kopf- 
bein. Os caplttltum-, und das Hukenbciu, Os fiamtttlini. Jeder 
dieser Koauhen, das Erbseobeiii ausgeanmiueti^ wendet der Dorsal- und 
Volarfläche (k) der Uaiid je eiue raube Flüche zu; die droi iiebeo einander 40, 
liegenden Knoclien der ersten Reibe artictUlreti durvb obere GelenkÜäcbeu 
(s) uit den Unteraruknocheo, durub untere Gelenkflftchen (i) mit der iwei- 
ten Reibe der Ilandwurzelkuocben. Die Knocben der zweiten Reibe steben 41, 
durub ihre unteren (jelenkllüeben mit den Knochen der Mittelband in Ver- 
hindung. An der Diiuiueu- (d) und Kl ein finge rseite (Ic) tragen die Hand- V\ 
wuraelknochcn überknerpelte Fhlcheu zur Articulution mit den Knouben 
dcirselbeD Reibe; eine Ausuabme uiacben die vier um Rande der Handwurzel 
gelegenen Knochen , an welchen die Dorsal - und Vehirflächen durch runhe 
Seitenflachen in einander übergeben. Die der Hoblband zugekehrte Cou- 
cavititt der mit einander verbundenen Knocben wird noch vertieft durch 
die vier Koiinentiae carpi, die TntmrotiHaa OHsla acftphoUlet lO, 
und Trift, oaafa t-rapezff am Üuuuieu-, das Erbaenbein und den Ilaken, 
UncU»t des Uakenheins am Kleinhngerrande. Die erste Reibe der Hand- 40, 
worzelknoubeu stellt ausserdem einen iibwilrty concaven Bogen dar, der das 
Kopfbeia aufnimutt; in der zweiten Reibe trägt das Trapexbein die sattel- 
(änuige Gelenkfläcbe für den ersten Mitte Ihandkooehon : die Betheiligiug 
der Uandwnrze) an der Uildung der Uelenkllüchen für die übrigen Mittel- 
fasodknochen zeigt S. 41, Fig. 1 des Atlas. 



ß. Mittelbandkuo 



Os; 



■eta 



■( rp %. 



Fünf Rclhrcn knocben, welche mit dem verdickten oberen Ende, Basis, 4U, 
%at der rweilen Reihe der Ilandwurzelknüchen eingelenkt sind und auf dem 41, 
■ntcren, volarwärts das Mittelstück überragenden Ende, dem Capitulum, 
die Grund)ili3bngen der Finger tragen. Die B:isen der vier medialen 
Mittolhandknochenarticuliren mittelst der einander zugewandten Flächen (*); 41, 
nnterhalb der Geleukilächen tragen sie Grübeben ('*) zur AnhcRiing der 
Ligg. oocessoria. Die oberen Enden des zweiten und dritten Mittelhand- 
luoekena sind tief eingesebnitlen, zweizaukig ; an die laterale Zacku des 
dritten. Proc. styfotdeua, inserirt sich der M, radialis est, brovis. 40. 

Der Körper des ersten Mittelhandknochens ist gleiabmütisig dreiseilig 4(i, 
prümDtisch , der Kurper der übrigen zeigt an der DorsalBücbe der Basis 
mnAcIiBt eine Kante, die sich gegen das Capitulum zu einer dreiseitigen 
FUcb« verbreitert; an der Volarflüclie findet das Umgekehrte statt. 

Das Köpfchen besitzt eine kugelförmige Endftftcbe und au jeder Seite 41. 
nnen tiefen Eindruck , der dem Eig. 
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' 44 Phalangen. Knochen der unteren Extremität. 

Der vordere Rand der Gelenkfläche ist tief eingebogen und dadurch diese 
Fläche in je zwei Spitzen verlängert , auf welchen am Daumen , öfters ein- 
seitig auch am kleinen und am Zeigefinger, die linsenförmigen Sesambeine, 
41, m, IV. Ossa sesatnoldefl, articuliren. 



y, Phalangen. 

• 
41, IX, X, Man unterscheidet an jedem der vier medialen Finger eine Grund-, 

41, III. End- und Mittelphalange; dem Daumen fehlt die Mittelphalange. 
Die Körper der Phalangen , welche nach der Fingerspitze zu immer kürzer 
und kleiner werden , haben sämmtlich transversal gewölbte Dorsal - und 
plane oder leicht ausgehöhlte Volarflächen , die sich in scharfen Seiten- 
41, XI, XII. rändern vereinigen. ' Die Enden überragen das Mittelstück sowohl im sagit- 
H, V, IX, X. talen, wie im transversalen Durchmesser. Die Grundphalangen haben am 
oberen Ende eine flach kugelförmig vertiefte Gelenkfläche ; die Gelenkfläche 
des unteren Endes ist ein liegender, in der Mitte eingebogener Cylinder- 
abschnitt. Diesem Kopf entspricht eine mit einer mittleren Hervorragung 
versehene Pfanne am oberen Ende der Mittelphalange. Das untere Ende 
der Mittel- und das obere Ende der Endphalange articuliren in der näm- 
lichen Weise. Das untere Ende der Endphalange ist eine breite, hufeisen- 
förmig gekrümmte Platte, Tuhevosltas unffUiculaHs, die den Nagel 
stützt. An den Seitenflächen sind die Köpfchen der Grund- und Mittel- 
phalangen ebenso und zu demselben Zwecke vertieft, wie die Köpfchen 
der Mittelhandknochen. 



2. Knochen der unteren Extremität. 

a. Knochen des Gürtels der unteren Extremität. 

Hüftbein, Os coxtte. 

Ein platter, unter der Mitte sanduhrförmig eingeschnürter Knochen, 
mit concavem vorderen und hinteren, convexem oberen und unteren Rande. 
Die obere Hälfte liegt in der Seitenwand, die untere, abwärts geneigt, in 
der vorderen Wand des Rumpfes. An der schmälsten Stelle befindet sich 
auf der äusseren Fläche, dem vorderen Rande genähert, die tiefe Gelenk- 
42, I, IV. höhle, Acetflbul um fZwrAufneihmQ des Schenkelkopfs ; darunter eine eiför- 
mige Lücke, Fornnien obturatorfum , die von dem gleichbenann- 
ten Ligament fast vollständig ausgefüllt wird. 

Vor dem siebenten Lebensjahre wird das Hüftbein durch eine trans- 
versale, fast mitten über die Gelenkpfanne verlaufende Synchondrose in 
34, I B. zwei Abtheilungen, Darmbein, Oä fllum , und Leisten b ein, Os 
pubO'lschiadicunif geschieden; die untere, ringförmige Abtheilung 
zerfallt mittelst einer verticalen, durch das Foramen obturatorium unter- 
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brochenen Synchoodrose in einen vorderen und hinteren Halbring, Scham- 
bein, Os p^lbiSf und Sitzbein, Os ischii. Abweichend von der 
sonst üblichen Namengebung hat man der Beschreibung und Benennung 
der Regionen des Hüftbeins den unreifen Zustand, die ursprüngliche Tren- 
nung desselben in drei Stücke, zu Grunde gelegt; man unterscheidet an dem 
Schambein und Sitzbein je einen Körper, der an der Bildung der Pfanne 
Theil nimmt, und theilt den vom Körper abwärts ragenden Bogen in je 
einen oberen und unteren Ast, Ramvs 8Up.^) OS8. pubis und JR. 42, I. 

inf. 2) 088. pubis, Ramus »up. ») osa. ischii und U. inf. *) oss. 
ischii* 

Der convexe obere Rand des Hüftbeins, der Darmbeinkam m, CvistCi 
OSS» ilinni, gehört dem Darmbein an; er ist dick, rauh und durch eine 
mittlere Kante, lAtiea intermedia, entsprechend dem Ansätze der drei 42, III. 
Bauchmuskeln in drei Lippen getheilt. Die Ecke , in welcher der Kamm 
des Darmbeines mit dem vorderen concaven Rande zusammentrifft, a, ist 42, I. 
in eine Spitze, die Spina illaca ant. SUp., ausgezogen, von welcher 42, III. 
die Mm. tensor fasciae und sartorius entspringen. Weiter abwärts folgt 
ein zweiter ähnlicher Fortsatz c, die Spina iliaca aut» inf,, von 42, I, ni. 
welcher ein Zipfel der Ursprungssehne des M. rectus femoris ausgeht. Der 
seichte Ausschnitt zwischen den beiden Spinae iliacae antt. h wird Incisuva 42, l. 
iliaca minor genannt. Vor der Pfanne liegt der tiefe und glatte Aus- 
schnitt, Incisura iliaca major d, mit welchem der vordere Rand des 
Darmbeins in den vorderen Rand des Schambeins umbiegt; sie wird unter- 
brochen durch einen stumpfen Vorsprung, Eminentia ilio^pectinea, 42, II, in. 
der von der Verknöcherung der Synchondrose zwischen Darm- und Leistenbein 
herrührt. An die untere vordere Ecke des Hüftbeins e stösst die obere Spitze 
der Synchondrosts OSSium jnib^ls, durch welche die Schambeine 42, II. 43, : 
beider Seiten an einander haften. Am hinteren Rande des Hüftbeins folgen 
einander in umgekehrter Ordnung, von unten nach oben, ein rauher Muskel- 42, I. 
fortsatz A, Tuber ischiadicum, von welchem ein Theil der Flexoren 42, II, in, i 
und Adductoren des Schenkels entspringt, dann ein kleiner, überknorpelter, 
der Sehne des M. obturator int. als Rolle dienender Einschnitt J5, Znci»ura 42, I. 
ischiad.^ninor, ein zweiter, platter Fortsatz C, Spina ischiadica, 42, in. 
Ursprungsstütte des M. coccygeus und über diesem, hinter der Pfanne, der 
tiefe glatte Einschnitt D, Incisura ischiadica major, durch wel- 42, I. 43, I 
eben der M. pyriformis das Becken verlässt; endlich die Ecke J?, in der 
der hintere Rand des Hüftbeins mit dem oberen zusaminenstösst; sie ist 
durch eine niedrige Einbiegung in zwei Zacken, Spina pOSt* inf* und 42, I, n, II 
Sp» pm S^ip. ossis iliurn^ getheilt; die untere Zacke entspricht der unte- 
ren Spitze der Articulatiousfläche , Facies aUTicularis, in der das 42, II, III. 
Hüft- und Kreuzbein zusammengefügt sind. 

Auf der äusseren Fläche des Hüftbeins bezeichnet die Idnea glU' 42, I, 43, I 
tea post. den Ursprung des M. gluteus maximus , die Idnea fflutea 
ant. die Grenze zwischen den Ursprüngen der M. glutei medius und mi* 
nimus. Unterhalb der Spina iliaca ant. inf. fällt mit dem vorderen Rande 



^) Horizontaler Ast. ^) Absteigender Ast. ^) Absteigender Ast. *) Auf- 
steigender Ast. 



46 Hüftbein. Becken. 

des Hüftbeins der Rand der Pfanne zusammen. Der halbmondförmige 
1^2, IV. 43, II. überknorpelte Theil derselben umschliesst ein vertieftes rauhes Feld, Fossd 
42, IV. acetahuU, welches abwärts durch die Inci»9ira ilcetalHlli auf die 
äussere Fläche des oberen Sitzbeinastes sich fortsetzt. Der knorpelige 
Theil der Pfanne überragt mit der hinteren Spitze eine Rinne (*) , die zur 
Incisura ischiadica minor führt und die Sehne des M. obturator. int. auf- 
12, II, in, IV. nimmt; von der vorderen Spitze geht die ClH8ta ohUiratoria vor- 
wärts zum TuberCn OSS. jrubiHf der medialen Insertionsstelle des 
Schenkelbogens. Von dem scharfen Rande des For. obturatorium springen 
im oberen Theile desselben einander gegenüber zwei Zacken vor, Tuberc. 
ohtlimt* Stip. und Tm O. iflf»f zwischen welchen der obere Rand des 
Lig. obturatorium sich ausspannt. Der obere Rand des For. obturatorium 
bildet eine an der unteren Fläche des Schambeins von innen nach aussen 
42, n, 111. verlaufende Furche, Sulcus obturatoHus. 

Die innere Fläche des Hüftbeins, im Allgemeinen glatt, wird durch 
die Cvista iHopectinea ^), die sich von der Articulatio sacro-iliaca zum 
Tuberculum ossis pubis erstreckt, in zwei Abtheilungen geschieden, von 
denen die obere dem oberen (grossen), die untere dem unteren (kleinen) 

42, II. Becken angehört. Da die Crista iliopectinea die Synchondrose des 'Darm- 

und Leistenbeins spitzwinklig kreuzt, so gehört ein Theil des Leistenbeins 
dem oberen, ein Theil des Darmbeins dem unteren Becken an. Das auf 
dem Schambein verlaufende Ende der Crista iliopectinea ') ist scharf und 
dient Fasern des M. pectineus zum Ursprung. Hinter der Facies auricu- 
laris und einer von der oberen Spitze derselben zum Darmbeinrande auf- 
wärts gezogenen Linie ist die innere Fläche des Darmbeins sehr uneben, 
42, II, III. eine Tlibevositas iliaca^ von der Anheftung der starken Bänder, die 
43, II. ^as Hüftbein mit dem Kreuzbein verbinden. 

In ihrer natürlichen Verbindung mit dem Kreuz- und Steissbein bilden 
die Hüftbeine das Becken, Pelvis» Die Grenze zwischen dem oberen 
grossen und unteren kleinen Becken wird vervollständigt durch den Vor- 
sprung, Pl'Oniontorlunif den der untere Rand des fünften Bauchwirbels 
33, I. mit dem Kreuzbein bildet und durch die über die vordere Fläche des letzteren 
verlaufende stumpfe Kante. Die Grenze sowohl als die von ihr umschlossene 
Ebene nennt man Beckeneingang, Apertura pelvis sup. Die untere 

43, I. OefFnung bildet am knöchernen Becken drei Buchten, eine mediane, A.V^ 

CUS jyilbiSf zwischen den unteren Rändern der Leistenbeine, und zwei 
seitliche, Inci»Ürae sacro ischiadica €9 zwischen den hinteren Rän- 
dern der Hüftbeine und dem Kreuzbein. An der Begrenzung des Becken - 
ausgangs, der Apertura pelvis in/., nimmt das vom Tuber ischiadicum 
zum Kreuzbein gespannte Lig, sacrotuberosum Theil (s. Bdl.). 

Der Beckeneingang liegt in einer mit dem vorderen Rande abwärts 
43, III. geneigten Ebene, deren Neigung bestimmt wird durch den Winkel, den 
eine in der Medianebene vom hinteren zum vorderen Rand gezogene Linie, 
Canjugatay mit dem Horizont bildet. Für die Gonjugata des Beckenein- 
gangs 'o? beträgt er im Mittel GO'^, für die Normalconjugata a^ die von der 
Mitte des dritten Kreuzwirbels zum oberen Rande der Synchondrose ge- 



*) Linea innominata, ^) Pecten s. Crista ossis puhis. 



^henkelijeiii. 

fahrt wird, beträgt er 30". Der von der Conjugata des Decke d ausgangs 
jr und der Horizontalen eingeBchlosaene Winkel schwankt zwiacben 
and 27", 

Von Rllen Theilen des Skeletts zeigt dna Becken die AulTallendi 
GeBchlecUtsunterHcbiede. loEbesondore sind am woiblicben Becken die 
beine mehr gegen den Horizont geneigt, die unleren Ränder beider Leiste 
beine stosBen an einem stumpferen Winkel zusammen, und der Scbai 
ist minder spitz, die untere Apertur absolut und relativ weiter. 



b. Knoclien des Oborscliori kels. 

Scbenkelbein, Fetnur. 

Der Körper des Schenkclbeina ist cylindristb, nähert sich aber der 
reiaeitig prismatischen GestnU durch zwei lougitudinale Kanten, eine hin- 
, (Trtata fetHoHm, welche öfters der Länge nach gefurcht und du- 41, 
"i ein Z/Obtum Ittternle und Lab, m-fditile getheilt ist, und 45, 
le, stumpfere, Atlfßulus medtalfs, die vom oberen Ende 44, 
s gegen den medialen Iland des unteren Ende!« herabzieht. Vom 
1 Ende des Körpers geht median auf- und etwas Torwarts der Halai, 
^tllttn, ab, auf weichem der überknorpelte, kuglige Gelenkkopf, Caput, 44, 
, der Mitte des letzteren findet sich die FoHHd rtipitfti, Inser- 4*. 
iionsst&tt« des I.igam. teres. 

An der Grenze des Körpers und Halses zieht über die hintere Flüche 
dea ersteren schräg abwärts vom lateralen zum medialen Rande ein Wulst, 
^Vflsta ItUertrochanterfcn , aus welchem der Hals wie ans einem 41, 
a hervortaucht. Der Wulst eudet unten mit einem medianwärtB ver- 
engenden, kegelförmigen P'ortsalx, Tvoeftanter minore nn den der 44, 
. iUopsoas sich ansetzt; oben geht er in den medinnwärts gebogenen, 
»kenfBrmigen Fortsatz, Trorftattter major, über. An diesen Fort- 
pfttz nnd die von ihm begrenzte Grube, foSSft trofhanterirtl, setzen 4-'>, 
ich die üusseren KuftmuBkeln an. Von der Wurzel des grossen Trocban- 

r geht an der Vorderfläcbe des Schenkelbeins flie Jjltiea obU^ua 44. 
fiunor/4 herab und unt«r dem Trochanter minor in die Crista femoris 
Jbber. Sie bezeichnet den An.satz des Kapselbandes und den Ursprung der 
oberen Fasern dos M. vastus medialis. Von der Stelle, wo sie die Crista 
femoris erreicht , theilt sieb diese aufwärts in zwei gegen die beiden 
_ Troebnnleren divergirend? Linien. In der lateralen, zum Trochanter major 

^^^UBa£>t«igenden Linie findet sieb öfters eine stumpfe, dem Trochanter tcri'us ir,, 
^^^■buicher Sängethiere entsprechende Ilervorragung ('), die einer Zacke dos 
^^^HL gtutens mHx. zum Ansatz dient (Waldeyer, Archiv für Anthropologie, 
^^Eil, 463; Fürst, ebendus. XIII, 321). 

^^^p Anf dieselbe Weise gehen die Lippen der Crista femoris gegen daa 
^^^bit«re Gelenkende auseinander, eine dreiseitige Fläche, das I*lnnnni 44, 
t^Kpopliteum, zwischen sich fassend. Durch den Hinzutritt dieser Fläche 
'' gewinnt dfts untere Ende des Schenkelbeins eine vierseitig prismatische 
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44, I, II. 45, Form. Von den SeitenflächeD desselben erheben sich der Epicotldyl'iiS 
^> '"• lateralis und Ep. metliales und über dem Epicond. medialis ein 
Tuberculum supracondyloideum^ stumpfe Höcker, die von Bändern und Mus- 
keln zum Ansatz benutzt werden. In sagittaler Richtung verdickt sich 
das untere Ende des Schenkelbeins durch zwei von der hinteren Fläche 
44, n. 45, 1, 111. ausgehende , halbkreisförmige Vorsprünge , Con^ylus nieddaUs und 
Cof idm lateralis f sie begrenzen mit einander einen tiefen Ausschnitt, 

44, IL 45, III. Fossa intereondf/loidea, die durch die I/lnea intercondyloi' 

dea gegen das Planum popliteum abgesetzt ist. Die unteren Flächen der 
Condylen sind überknorpelt und vereinigen sich nach vorn zu einer Ge- 
lenkfläche, welche die untere Endfläche des Knochens einnimmt und sich, 
an der Vorderfläche desselben durch eine verticale Vertiefung getheilt, 
eine kurze Strecke weit heraufzieht. 



c. Unterschenkelknochen. 

Das Skelett des Unterschenkels besteht aus zwei Röhrenknochen, T-ibia 
46, II. und Fibula^ die durch das i/j/. interOHSeu^n verbunden sind, und 
der nach Art eines Sesambeins in der Sehne der Streckmuskeln einge- 
schlossenen Patella» 

1. Patella, Kniescheibe. 

46, IV, V, VI. Platt, mit rauher convexcr Vorderflächc, überknorpelter, concaver und 

durch eine medianwärts neben der Mitte des Knochens liegenden Längs- 
firste getheilter hinterer Fläche, abwärts in eine stumpfe Spitze, Apex 
patellae^ ausgezogen, von der das Lig. patcllae inf. seinen Ursprung 
nimmt. 

2. Tibia, Schienbein, 

der stärkere, mediale der beiden Röhrenknochen, hat einen dreiseitig 
prismatischen Körper. Eine median vorwärts sehende Fläche liegt unmittel- 
bar unter der Haut, die etwas lateral gerichtete vordere Fläche ist von den 
Streckmuskeln, die hintere von den tiefen Bcugemuskeln bedeckt. Die 
mediale und vordere Fläche stosscn in einer scharfen Kante, die vordere 
46, 1, II. 47, II. und hintere in der Cvista itltevossea zusammen, an die das Lig. inter- 
osseum befestigt ist. Ucber den oberen Theil der hinteren Fläche zieht 
47, I. von der lateralen Ecke des oberen Randes schräg abwärts die Ijifieu 
Poplitea^ die Grenze zwischen dem unteren Rande des M. popliteus und 
dem Ursprung des M. soleus bezeichnend. Gegen das obere Ende nimmt 
die Tibia an Breite zu, während die vordere Fläche sich schräg rückwärts 
neigt. Ein Wulst an der Vorderfläche in der Nähe des oberen Endes ist 
46, I. 47, n. die TubeVOSitas patellavis, an die das Lig. patellae inf. sich inserirt. 
47, I. Der fast verticale, rauhe Rand, der die Endfläche trägt, wird JUaTffO 
infraglenoidalis genannt; unter ihm zeigt sich an der lateralen 
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Fl&che die Superficies articularis fihulariSf mit der das obere 47, i, ii. 
Ende der Fibula articulirt. Die obere Endfläche hat zwei flach vertiefte, 
zur Aufnahme der Condylen des Schenkelbeins bestimmte Gelenkflächen, 
zwischen denselben eine Hervorragung, JBhnitientia itltercondyloi" 47, I, III. 
dea^ und vor und hinter dieser je eine Grube, Fossa intercotldyloi' 47, III. 
€le€l atlt, und F. /• 'post.^ aus welchen die Ligg. cruciata entspringen. 
Gegen das untere Ende wird die Tibia vierseitig durch Einschiebung 
der Ineistira ftbulavis^ in der das untere Ende der Fibula ruht. 47, I, II. 
Aus der medialen Fläche geht der Malleolus tnedialls hervor, ein 46, HI. 47, I. 
stumpfer Fortsatz, dessen Innenfläche zur Vergrösserung der unteren 
Gelenkfläche der Tibia benutzt wird, und dessen hintere Fläche der Sulcus 47, 1. 
"inalleoH ^nedtalis durchzieht, in welchem die Sehnen der Beugemus- 
keln gleiten. 

3. Fibula, Wadenbein. 

Der Körper ist dreiseitig prismatisch, die Cvista interossea liegt 46, II. 47, IV. 
in der Mitte seiner medialen Fläche. Aus seinem oberen Ende geht der 
verdickte Kopf, Copit^llWin ^ hervor, der die leicht ausgehöhlte Gelenk- 
fläche, Stipei*fieie8 artieitl. tlbiaUs, trägt, die sich an die ent- 47, IV. 
sprechende Gelenkfläche der Tibia anlegt. Von den drei stumpfen Höckern, 
die sie umgeben, wird die mittlere durch den Ansatz des M, hiceps femoris 
eingenommen ; von der vorderen entspringt ein Kopf des M, peroneus long,y 
von der hinteren ein Kopf des M. soleus. 

Am unteren Ende geht aus der Crista interossea eine vierseitige, auf- 
und abwärts zugespitzte Fläche hervor, deren obere Hälfte (*) in die Inci- 
sura fibularis der Tibia passt und deren untere, überknorpelte Hälfte (**) 
die Gelenkfläche des Unterschenkels vervollständigt, die den Kopf des 
Sprungbeins aufnimmt. Die seitlichen Flächen des unteren Endes der 46, III. 
Fibula gehören dem lateralen Knöchel, Mdlleolus lateralis, an. In. 46, 111. 47, IV. 
einer Furche der hinteren Fläche desselben , Sulcus ^nalleoli later., 47, IV. 
gleiten die Sehnen der Mm. peronei. 



d. Knochen des Fusses. 

Man theilt sie, entsprechend denen der Hand, in. die Knochen der 
Fusswurzel, des Mittelfusses und der Zehen (Phalangen). Zur Bildung der 
FuBswurzel tragen sieben Knochen bei: das Fersenbein, CalcatieuSf 48, I. 
Sprungbein, Talus, Schiffbein, Naviculare, die drei Keilbeine, 
Cuneiformia I—III, und das Würfelbein, Cllboideiifn. Die 
Zahl der Mittelfussknocben , Hletatarsl, beträgt fünf, und ebenso viel 
die Zahl der Zehen, JDlgiti, von denen die mediale (grosse) zwei, die 
vier lateralen je drei Phalangen besitzen. Die Knochen der Fusswurzel 
und des Mittelfusses setzen eine im sagittalen und transversalen Durch- 
messer aufwärts gewölbte Platte zusammen, auf deren Gipfel der Unterschen- 
kel eingelenkt ist. Sie stützt sich auf den Boden hinten mit dem Rand 48, lll. 49, I« 

Henle-Merkel, OnindriHi. 4 
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des Fersenbeins, vorn mit den Gelenkenden der Mittelfussknochen, insbeson- 
dere mit dem vorderen Ende des Mittel fussknochens der zweiten und drit- 
ten Zehe (Beely, LangenbecVs Archiv, XXYII, 10). Dadurch dass die 
hinteren Fusswurzelknochen über einander, die vorderen und die Mittel- 

48, II. fussknochen neben einander liegen, erinnert die Gestalt des Fusses an die 

eines Fächers; er lässt sich der Länge nach in zwei Elemente zerlegen, 

49, II. welche mit den vorderen Enden in Einer Horizontalen gelegen sind, mit 

den hinteren aber sich so über einander schieben, dass die dreizehige 
mediale Abtheilung auf der zweizehigen lateralen ruht. 

a. Fusswurzelknochen, Ossa tarsi. 

Wie die entsprechenden Knochen der Hand, tragen die Knochen der 
Fusswurzel mit rauhen Flächen zur Bildung des Rückens, der Sohle und 
der Seitenränder des Fusses bei; doch sind auch die Flächen, die sie ein- 
ander gegenseitig zuwenden, nur theilweise überknorpelt , und es bleibt 
48, n z. 49, III. ein verhältnissmässig groser Theil derselben rauh , um Bändern , die die 
articulirenden Knochen an einander befestigen, Insertion flächen darzubieten. 
Die Articulationsflächen sind vordere, hintere und seitliche; eine Ausnahme 
machen das Fersen- und Sprungbein, welche durch horizontale, am Fersen- 
bein obere, am Sprungbein untere Gelenkflächen articuliren. 

Das Fersenbein ist länglich vierseitig, mit dem längsten Durch- 
messer parallel derLängsaxe des Fusses. In der Mitte seiner oberen Fläche 

50, I, II. findet sich f^die convexe , vorwärts abhängige Gelenkfläche , Facies 
articul. lateraliSf auf welche das Sprungbein mittelst der gleichnami- 
gen Gelenkfläche sich stützt. Vermöge der geneigten Lage der Fac. artic. 
lateral, ist der vordere Theil des Fersenbeins niedriger als der hintere. 
48, II. Neben dem Abhänge ragt median wärts ein platter, halbkreisförmiger Fort- 

50. I, II. satz, Sustentaculutn tali, hervor; er bildet einen Theil der Gelenk- 
pfanne des Sprungbeinkopfs und ist zu dem Ende an seiner oberen Fläche 
überknorpelt; die Gelenkfläche setzt sich ununterbrochen längs dem media- 
len Rande des Fersenbeinkörpers bis zu dessen vorderem Rande fort, oder 
sie ist von der am vorderen Rande des Fersenbeinkörpers befindlichen 

50, I, II. Gelenkfläche durch eine Furche, Sulcus interavHctllarts acces- 
SOriuSf geschieden. In diesem Falle zerfällt die mediale obere Gelenk- 
fläche des Fersenbeins in eine Fac. art. medidlis atlt. und F, a. 
ni. J}OSt, Die tiefere Furche zwischen der lateralen und medialen Gelenk- 
fläche wird Sulcus interartiCillaHs genannt. 

Von den Seitenflächen des Fersenbeins ist die laterale plan bis auf 
einen leisten- oder höckerartigen , unter dem vorderen Rande der Gelenk- 
fläche schräg ab- und vorwärts verlaufenden Vorsprung, Proc. trocklearis 

49, I. calcanei^ der von oben her den Sulcus M. peronei langt begrenzt, 

in welchem die Sehne des genannten Muskels gleitet. Die mediale Fläche, 

durch den Uebergang auf die untere Fläche des Sustentaculnm tali tief 

48, n. ausgehöhlt, ist mit einer flachen Rinne, SulcUS 3L fleocorts haUu^ 

50, n. eis lOfigif versehen. Die hintere Fläche ist im verticalen Dnrchmesser 

gewölbt, in der oberen Hälfte glatt, in der unteren vom Ansatz der Achilles- 
sehne rauh, durch einen Ausschnitt des unteren Randes in zwei, an die an- 



tere FISche sich herum 2 ich e od e Zacken getheilt, too denen die Mm. ab- 
ductorea der grossen und kleinen Zehe entspringen. Von dem vorderen 
Bai)de der nntefL'n Fläche setzt sich ein atumpfer Vorsprung (•) auf die »0, il. 
mediale Flüche fort. Die vordere dreiseitige, eiuigerm aussen sattelförmige i^, IV. 
Fl»che ist überknorpelt und articulirt mit dem Würfelbeine. 

D»B Sprungbein') trägt an seiner oberen Fläche die im sagittalen 
Durchmesser eonvexe, im transversaleu leicht concave, von vorn nach hin- 
ten etwas verschmälerte Rollo, mittelst deren der Fuss auf dem unteren 48,1. 49, II, IV. 
Ende der Tibia sich bewegt. Der Knoi-pelüberzug geht mit einer vom 50, IV. 
■chnrfen, hinten stumpferen Kunti^ von der oberen auf die laterale Fläche 
des Sprungsbeins über; auf der letzteren stellt er ein dreiseitiges Feld dar, 
d«weu abwärts gerichtete Spitze vun der lateralwärt» am meisten vorragen- i% i. 
d«n Ecke. I*rOC. latei'ttlis, de« Sprungbeins getragen wird. Nur ein 50, ni. V. 
niederer Streifen rauher Oberfläche, sur Anheftung der Gelenkbänder rinnen- 
artig Tertieft, zieht sich unterhalb der GelenkHäche hin. Auf die mediale 
Fläche des Sprungbeins erstreckt sich die obere Gelenkfläche in (iestalt eines 48, II. 
■chmalen Sounies, während der übrige TheÜ dieser Fläche rauh und ihr un- 
terer Rand dem oberen concentrisch gebogen ist. Die hintere Fläche, dessen 
lateraler Theil von dein erwähnten Os trigonum (vergl. S. 39) gebildet wird, 
iat niedrig, rauh und von einer den Sciteuwiluden parallelen Rinne, fivlfHS 4B, lil. 
3t.ß«Jeor i H /i alfurf »Ion ff ifzwiacheu zwei rauhen Llöckeni, durchzogen. 50, iv. 
Die »ordere Flache ist überknorpelt, Tbeil der Kugelfläche, durch die das 49, IV. 
Sprungbein oder der sogenannte Kopf desselben in der vom Fersen- und Schiff- 50, v. 
bein und einem zwischen diesen beiden Knochen ausgespannten Bande, Lig. 
IMo-raicanfo-vuviculare, gebildeten Pfanne rubt. Oft ist der, dem Ligament 

itapreehcnde Streifen (**) durch eine stumpfe Kante von dem mit dem 48, III. 
Sobifflipin articutirenden Theil der Gelenkfläoho abgesetzt. An der unteren 50, lll, V. 
FUebe den Spningbeins trennt eine raube Furche, Sulcus interurtt- 50. III. 
tvtariSf die laterale, tief ausgehöhlte, auf dem Körper des Fersenbeins 
wticulirende «elenkflüche, Facies artieularis later., von der 50, lll, IV. 
medialen tieli^nkllfiubi^, die von demSnstentaculum tali getragen wird, Je 
Dach di-r Form der (ielenkfläche des Fersenbeins scheidet sieb auch die 
Sprungbeins in zwei Abtheilungen , Fai'ies artif. mettUth ant. 
«od F. (irt, med. pwtt.t zwischen denen ein fitileu^ triterarttc. 50, ni. 
aecetisortmt tjudr verläuft. Die auf einander passenden bintt<rsn Furchen 

■ und Sprnngbein^ begrenzeu den t'ftnalis tar»t, die vor- 13, II w. 
deren, wenn sie vorhanden sind, einen Canalia larsi accesanritt»; derCanali» 
teni arweitert sich lateralwärts zum SinUH tarst. 19, i, iv 

Das Schiffbein*) gleicht einer dicken, elliptischen, mit der grossen 
Axe transversal gestellten, vorwärts gebogenen Scheibe, deren hintere con- 33, II It. 

Fläche die vordere Fläche des Sprungbeinkopfs aufnimmt, indeas die 40, lll. 
Fläche, in drei Facetten getheilt, mit den drei Keilbeinen articulirt. 

ntnlie Seitenfläche der Scheibe ist am medialen Fussrande in einen 
itnnpfeD Höcker, Ttifterosttaa OHfiiH nat^/eiff^ri», ausgezogen; 4S, in. - 
dnSMlben gegi-nüber findet sich häufig eine mit dem Würfelbein articQ- 
Umtio, ttberknorpelte Fläche. 

^ AMragalu». *) 0» Kenphnnleiim. 



52 Keilbeine. Wiirfelbein. Mittelfussknochen. 

Von den drei Keilbeinen ist das erste das grösste, das zweite das 
kleinste und im sagittalen Durchmesser kürzeste, so dass zwischen den ein- 
ander zugewandten Flächen des ersten und dritten eine Lücke bleibt, in 
49, II, III. welche der zweite Mittelfussknochen eingreift. Alle drei Keilbeine sind 
keilförmig gestaltet, doch ist das erste Keilbein gegen den Fussrücken, die 
48, II X. beiden anderen sind gegen die Fusssohle verjüngt. Ihre hinteren Flächen 
49, II, III. sind überknorpelt und entsprechen den Gelenkflächen des Schiff heins ; durch 
ihre vorderen Flächen articuliren sie jedes mit einem Mittelfussknochen. 
Ihre Seitenflächen sind längs den oberen Rändern mit verschieden geformten 
Articulationsflächeu versehen. Das erste Keilbein trägt eine solche winklig 
gebogene Fläche (k') zur Verbindung mit dem zweiten und vor derselben 
50, VI, VII. eine rundliche Facette (Aj"), mit der der zweite Mittelfussknochen articulirt. 
50, vm. Das zweite Keilbein articulirt mit dem ersten und dritten durch je einen 
50, IX. überknorpelten Saum (Ä;') des hinteren und oberen Randes. Das dritte 
Keilbein steht durch hintere Gelenkflächeu mit dem zweiten und dem 
50, VI. Würfelbein (k'), durch Facetten, die sich an die vordere Gf lenkfläche an- 
50, VI, IX. schliessen, mit dem zweiten Mittelfussknochen (d") und mit dem vierten (ä") 
in Verbindung. 

Auch das Würfelbein ist keilförmig, vom medialen gegen den late- 
ralen Fussrand im sagittalen und verticalen Durchmesser verjüngt. Seine 
50, X. vordere Fläche articulirt, in zwei Facetten getheilt, mit dem vierten und 
50, XI. fünften Mittelfussknochen , die hintere mit dem Fersenbein. Auf der me- 
50, XII. dialen Fläche liegen in der Nähe des oberen Randes, durch eine stumpfe 
Kante gegen einander abgesetzt, die Flächen zur Gelenkverbindung mit dem 
SchiffbeiD (d') und dem dritten Keilbein (d"). An der unteren Fläche be- 
grenzt eine schräge, stumpfe Leiste, Tllberositas OSSis CUboldei, 
von hinten her die Rinne, Sillcus pet*Otiei f in welcher die Sehne des 
M. peroneus long, sich bewegt. 



ß, Mittelfussknochen, Ossa metatarsi. 

Unter den Mittelfussknochen zeichnet sich der der grossen Zehe durch 
seine Stärke, der der zweiten Zehe durch seine Länge aus; die Basis des 
51, I, III. ersten ragt mit einem stumpfen Höcker, Tuberculunif gegen die Fuss- 
sohle vor; von der Basis des fünften erstreckt sich ein Muskelfortzatz, 
51, IL Tuberositas ^netatarsi quintif am lateralen Fussrande nach hinten. 
Durch die hinteren Endflächen (p) articuliren die Basen mit den drei Keil- 
beinen und dem Würfelbein ; die Basis des zweiten Mittelfussknochens trägt 
an der Grosszehenseite eine kleine Gelenkfläche zur Articulation mit dem 
ersten Keilbein (</), an der Kleinzehenzeite zwei, durch eine Rinne geschie- 
dene Gelenkflächen, beide durch eine stumpfe Kante in je eine hintere und 
vordere Abtheilung geschieden, die erste zur Verbindung mit dem dritten 
Keilbein, die zweite zur Verbindung mit dem dritten Mittelfussknochen, 
der zwei entsprechende Gelenkflächen (d, d) und dazwischen eine Rinne {Ü) 
besitzt. Die mediale Gelenkfläche des vierten Mittelfussknoohens ist in 
zwei Felder getheilt, von denen das hintere, schmälere {d') sieh aa dai dxili 
Keilbein lehnt. 



Phalangen. Bänderlchre. 53 

Die Körper der Mitielfussknochen sind dreiseitig prismatisch, gegen 
die Plantsrfläche gekrammt. Die Köpfchen sind denen der Mittelhand- 
knochen ähnlich, kuglige Endflächen auf je einem vierseitigen Prisma. 
Den unteren Theil der Gelenkfläche des ersten Mittelfussknochens theilt 
eine sagittale Kante in zwei sattelförmige, transversal concave, sagittal con- 
Texe Flächen, die zur Aufnahme der Ossa seSWinoidea bestimmt sind. 51, I, IV. 



y, Phalangen. 

Sie unterscheiden sich von den Phalangen der Finger nur durch die 51, V, VI. 
Dimensionen und die häufigen Unregelmässigkeiten, die ohne Zweifel Fol- 
gen des Drucks der Fussbekleidung sind. An den vier lateralen Zehen 
fehlt der Gelenkfläche der Endphalange der mittlere Vorsprung, der vor- 
deren Gelenkfläche der Mittelph alange die entsprechende Furche. 



n. Bänderlelire. 



Die Bänderlehre behandelt die Verbindungen der Knochen, die man 
in Synarthrosen und Diarthrosen scheidet. In ersteren sind die 
Knochen durch eine Knorpel- oder Bandschichte verbunden, über welche 
sich die Beinhaut von einem Knochen auf den anderen fortsetzt, in letzte- 
ren ist die Continuität in der Mitte der Fläche unterbrochen und die Ver- 
bindung beider Knochenenden wird nur von den P^ortsetzungen ihrer Bein- 
haut hergestellt. 

Die Synarthrosen sind mehr oder weniger beweglich , je nach der 
Mächtigkeit der verbindenden Weich theile. Man nennt sie Nähte, Sutu- 
ren, wenn die Schichte weicher Substanz so dünn ist, dass sie nur, einer 
Kittlage ähnlich, die Knochen, insbesondere die Knochenränder an einander 
befestigt. Nähte dienen ausschliesslich zur Verbindung der Schädelknochen 
und kommen für Ortbveränderungen nicht in Betracht. Die beweglicheren, 
durch eine mächtigere Schichte weicher Substanz vermittelten Verbindungen 
der Knochen nennt man Synchondrosen (Symphysen). Durch Ver- 
flüssigung des centralen Theils derselben, welche selbst in der nämlichen 
Synchondrose eine individuell oder nach den Lebensaltern verschiedene 
Ausdehnung erreicht, geschieht der Uebergang von den Synchondrosen zu 
den Gelenken, in welchen zwei glatte, in der Regel überkuorpelte Flächen 
auf einander gleiten und die weiche Substanz ein Rohr, die Gelenkkapsel 
oder das Kapselband, darstellt, das sich von dem Periost des Einen auf 
das des anderen Knochens erstreckt. Bänder, welche an der Aussenseite 
der Kapselmenbran , mehr oder weniger innig mit derselben verwebt oder 
auch entfernt von ihr von einem Knochen zum anderen verlaufen, bezeichnen 
wir als Uaftbänder; Bänder, Reiche gewissermaassen zur Ergänzung des 
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Skeletts zwischen Theilen Eines Knochens ausgespannt sind, werden eigene, 
1^99' proprio^ genannt. 

Die Kapselhänder schliessen mit den Gelenkenden der Knochen eine 
Höhle ein , die im Normalzustände eine geringe Menge einer zähen , faden- 
ziehenden Flüssigkeit, Synovia, enthält. Die grösseren Gelenke sind 
grösstentheils mit Ausstülpungen , Reservoirs dieser Flüssigkeit , den soge- 
nannten Synovialtaschen oder Schleimheuteln, Bursae synoviales^ 
versehen, die sich unter benachbarte Muskelsehnen erstrecken. An den vor 
Druck geschützten Stellen im Inneren des Gelenks liegen fadenförmige, 
einfache oder ästige, gefassreiche Fortsätze, die Synovialzotten, welche 
für Absonderungsorgane der Synovia gelten. Platte Fortsätze von man- 
nigfaltigem Bau , fetthaltige , faserknorplige und bindegewebige , ragen 
von der inneren Fläche der Kapsel membran in die Gelenkhöhle ; sie werden 
als Synovialfalten, die festeren als Bandscheiben^), Menisci, heschrie- 
ben. Einzelne Gelenke sind durch solche Bandscheiben vollkommen in 
zwei Kammern getheilt. 

Der ühlichen Eintheilung der Gelenke liegen drei verschiedene Princi- 
pien zu Grunde. Man unterscheidet erstens Gelenke mit congruenten 
und mit incongruenten Flächen; die incongruenten werden durch Band- 
scheiben oder Menisci ausgeglichen, die mit dem Gelenkkopf auf der Pfanne 
hin- und hergleiten (Kiefer-, Kniegelenk u. a.); zweitens nach dem Um- 
fang der articulirenden J^lächen, von dem die Excursion der Bewegung ab- 
hängt: je grösser der Unterschied in der Flächenausdehnung des Kopfes 
und der Pfanne, einen um so grösseren Raum durchläuft der Kopf von 
Einem Extrem der Stellung zum anderen. Damit hängt auch die Weite 
der Kapsel zusammen. Sind beide Flächen von nahezu gleichem Umfang, 
so ist sie straff, daher der Name straffe Gelenke, Amphiarthrosen. 
Im entgegengesetzten Falle muss die Kapsel in Mittellage des Gelenks 
schlaff sein, um die Drehung nach der Einen und anderen Seite zu gestatten. 
Die Drehung findet ihre Grenze in der Spannung der Kapsel und eigen- 
thümliche Einrichtungen ordnen jedesmal die Faltung des Theils der Wand, 
der bei der wechselnden Stellung der Glieder erschlafft. 

Das dritte Eintheilungsprincip , welches nur bei den congruenten 
und grösserer Excursion fähigen Gelenken Anwendung findet, bezieht sich 
auf die Form der Gelenkflächen. Die danach unterschiedenen Arten sind 
folgende : 

1) Gelenke mit kugelförmigen Flächen, Arthrodien, in welchen die 
Bewegung um drei Axen möglich ist (z. B. Schultergelenk). 

2) Gelenke mit elliptischen Flächen, Condylarthrosen, zweiaxige 
Gelenke (z. B. Radiocarpalgelenk). 

3) Gelenke mit sattelförmigen Flächen, Sattelgelenke, gleichfalls 
zweiaxig (z. B. Daumencarpalgelenk). 

4) Gelenke mit cylindrischen Flächen, einaxige Gelenke. 

a. Winkelgelenk, Ginglymus\ die Axe annähernd rechtwinklig 
gegen die Längsaxe der articulirenden Knochen (z. B. Fingergelenke). 



') Zwißchenknorpel. 



Wirbelsynchondrosen. Beugevdrbelgelenke. 55 

b. Rollgelenk, Trochoides^), die Axe mit der Längsaxe der arti- 
colirenden Knochen zusammenfallend (z. B. Radioulnargelenk). 

Eine Varietät des Winkelgelenks ist das Schraubengelenk. In 
beiden ist der Verschiebung der Gelenkflächen in einer der Längsaxe des 
Gelenkes parallelen Richtung dadurch vorgebengt, dass der Kopf mit einer 
Furche, die Pfanne mit einer in die Furche eingreifenden Leiste yersehen 
ist. In der Regel ziehen beide rechtwinklig zur Axe des Cylinders über 
die Gelenkfläche. Im Schraubengelenk (zwischen Armbein und Ulna) nei- 
gen sich beide, so dass sie, fortgesetzt gedacht, den Cylinder spiralig um- 
kreisen würden. 



A. Bänder der Wirbelsäule und der hinteren Enden 

der Rippen. 

1. Bänder der Beugewirbel. 

a. Synchondrosen und Gelenke. 

1. Wirbelsynchondrosen, Ligg, intervertebralia. 

Die Endflächen der Wirbelkörper sind mit einer dünnen Lage von 55, IL 
hyalinem Knorpel (**) bekleidet, welche man einem Gelenkknorpel ver- 
gleichen kann. Die eigentliche Bandscheibe, welche die Knorpelscheiben 
verbindet, besteht aus zwei Theilen, einem äusseren festen und elastischen 
Faserring, der auf dem transversalen Schnitt concentrische , auf dem verti- 55, I, II. 
calen Schnitt verticale Streifung zeigt, und einem centralen Kern, dem 
Gallertkern. Dieser besteht aus einer, dem Faserknorpel nicht unähn- 
lichen, durch einen hohen Grad von Quellbarkeit ausgezeichneten, vielfach 
zerklüfteten Substanz, deren Zellen Reste der embryonalen Chorda dorsalis 
darstellen. Die Streifung des Faserrings rührt von der geschichteten 
Anordnung der denselben zusammensetzenden Fasern her, die im Ganzen 
schräg, aber in den auf einander folgenden Schichten einander spitzwinklig 55, III. 
kreuzend verlaufen. In einer äusseren Abtheilung des Faserrings von ge- 
ringer Mächtigkeit (1) sind die Fasern rein bindegewebig und in cylin- 55, IV. 
drische Bündel gesondert; in der mächtigeren inneren Abtheilung (2) haben 
die Fasern einen vom Bindegewebe verschiedenen Charakter, indem sie in 
heissem Wasser und Essigsäure nicht aufquellen; die Bündel sind grösser, 
platt und im horizontalen Durchmesser verlängert; die Scheidewände zwi- 
schen denselben bestehen aus Bündeln elastischer Fasern mit eingestreuten 
Knorpelzellen. 

2. Beuge wirbelgelenke, Ligg, capsülaria proc. artic. 

Meist flache und sehr straffe Amphiarthrosen , deren Stellung bereits 56, I. 
in der Knochenlehre (S. 8) angegeben wurde. Nur an den Gelenken der 

*) Rotationsgelenk. 



1 



56 Bänder der Rippengelenke u. d. Vorderfl. der Wirbelsäule. 

55, V. Halswirbel sind die Kapseln etwas schlaffer; die Gelenkfläcben der Baucb- 
56, n, ni. Wirbel sind stärker gekrümmt, die Krümmung der Gelenkköpfe Abschnitten 
eines aufrecht stehenden Cylinders entsprechend. Wären diese Gelenke 
nicht schlottrig, dann würden sie kaum eine andere Verschiebung, als pa- 
rallel der Längsaxe des Cylinders zulassen. 

3. Rippenköpfchengelenke, Lig'j. Caps, capitulorum costt. 

An der ersten, elften und zwölften Rippe ist die Gelenkhöhle einfach; 

57, I, 11. an den übrigen durch ein faserknorpiiges Band, Liff» CUpitllli COStae 

i'tlteVdVticulUVef in eine obere und untere Kammer geschieden. Dies 

Band ist die Fortsetzung der Synchondrose, die die beiden zur Bildung 

der Rippengelenkpfanne beitragenden Wirbel verbindet. 

4. Rippenhöckergelenke, Ariic, costO'transvers. 

57,1. Die Articulatio C08tO-tran»ver8ali8 besteht zwischen der 

fast planen Gelenkfläche der Querfortsätze des ersten bis zehnten Brust- 
wirbels und der Gelenkfläche der Tubercula costarum. 



b. Bänder an der vorderen Fläche der Wirbelsäule. 

1. Ein platter, aus vertical verlaufenden Bindegewebsbündeln zusam- 

55, II, IV. mengesetzter Bandstreifen, Iz/fif. COnun. tfeHehrale ant.f erstreckt 

57, I, III, IV. sich ununterbrochen, von oben nach unten an Breite zunehmend, vom Epi- 

stropheus an bis zum untersten Bauchwirbel. Mit der Oberfläche der Syn- 

chondrosen hängt er fest zusammen, von der Vorderfläche der Wirbelkörper 

55, II. ist er durch lockeres Bindegewebe (*) geschieden , welches die Concavitat 

der letzteren ausfüllt. Das Band dient dazu, besonders in der Brusthöhle, 

die Unebenheiten der Wirbelsäule an der Vorderfläche auszugleichen. 

57, in. 2. I/fgg* COStO - vertebraUci radfata bestehen aus Fasern, 

58, I. welche jederseits unter dem Lig. comm. ant. hervortreten und gegen die 

Rippenköpfchen convergiren, die vordere Wand der Kapsel des Rippenköpfchen- 

57, III. gelenks verstärkend. An den Halswirbeln convergiren sie gegen die vor- 

dere Zacke des Querfortsatzes, welcher die verkümmerte Rippe darstellt; 

58, III. an den Bauchwirbeln erscheinen sie als Verstärkungsfasern des Periost, 

welche gegen die Wurzel des Querfortsatzes ziehen. An den unteren Rand 

des Lig. radiat. schliesst sich ein selbständiges Band, i/(/. COÄfO-t^ei*fe6i*. 

58, I, III. ÜCCeSS.f welches das For. intervertebrale von vorn her theilweise deckt. 



0. Bänder der Intertransversal- und des hinteren Theils 

der Intercostalräume. 

1. Ligg. costotransvcrsaria füllen in verticalen Ebenen den Raum 
57, IV. zwischen je zwei Querfortsätzen und hinteren Rippenendeu. Ein I/f^» 



Bänder der Intertransversalräume und der Wirbelhöhle. 57 

COStotransversar. atlt. steigt vom Köpfchen der Rippe an längs der 
Crista colli sup. schräg lateral wärt» auf zum unteren Rande der nächst 
oberen Rippe und des Querfortsatzes, mit welchem dieselbe articulirt. Es 
begrenzt mit seinem medialen Rande die Oeffnung, aus welcher der R. inter- 
costalis des Dorsalneryen hervoHritt und setzt sich lateralwarts in das 
Lig. intercostale fort. Ein Lig. COStotvansversar. p08t. geht hin- 58, II. 
ter dem vorigen und mit demselben gekreuzt vom Hals der Rippe zur hin- 
teren Fläche des Gelenk- und Querfortsatzes des oberen der beiden Wirbel, 
mit welchen die Rippe articulirt. 

2. Ligg, colli cosiae liegen im Wesentlichen transversal zwischen dem 
Querfortsatz und dem Hals derjenigen Rippe, mit welcher der Querfortsatz 
articulirt. Ein Llf/. colli COStae 8Up. begrenzt von oben, ein Lig* 57, I. 
colli COStae Inf* von unten her das lockere Gewebe, das die Lücke 57, IV. 
zwischen Querfortsatz und Rippcnhals ausfüllt. Beide, besonders aber das 58, I. 
erstere, sind kräftige Bänder, welche mit den Ligg. costo-vert. radiata am 
meisten zur Befestigung der Rippe am Wirbel beitragen. Ein hig, c, c, 

post. erstreckt sich von der hinteren Fläche des Rippenhalses durch das 
For. intervertebrale in den Wirhelcanal und fliesst öfters an der hinteren 
Fläche des Wirbelkörpers mit dem gleichnamigen Bande der anderen Seite 
zusammen. 

3. Ligg, tuberculi cosiae gehen von dem Rippenhöcker aus; ein unte- 
res, breiteres Jjig* t* C* itlf. befestigt sich an der Spitze des Querfort- 57, I. 
Satzes, an welchen die Rippe sich lehnt, ein oberes, schmaleres und minder 58, II. 
beständiges, X« f« C* HilJKf an der Spitze des nächst oberen Querfort- 58, IL 
Satzes. 

4. Liyg.tNberositfttunivertebraliunifunheBi&ndigejSchmale 58, ii. 

Streifen zwischen je zwei Wirbeltuberositäten , decken von hinten her die 
Ligg. tuberculi cost. nupp. 

An der ersten und an den beiden untersten Rippen erleidet dieser 
Bandapparat, dort durch die horizontale Lage der Rippe, hier durch den 
Wegfall des Rippenhöckergelenks einige Modificationen. An den Bauch- 
wirbeln erhalten sich von allen jenen Bändern nur die Ligg. costo-trans- 
versaria antt., und vereinigen sich jenseits der Spitzen der Querfortsätze 
zu einer zwischen der zwölften Rippe und der Crista des Darmbeins aus- 
gespannten sehnigen Platte, I^ig* lunibo ~ CO^tale f deren verticale 58, III. 
Fasern von transversalrti gekreuzt werden, welche von den Spitzen der 
Querfortsätze ausgehen. 



d. Bänder der Wirbelhöhle. 

1. Lig. commune certebr. pOSt. läuft in verticaler Richtung 59, I. 
über die Mitte der hinteren Fläche der Wirbelkörper herab, indem es, 
gleich dem Lig. comm. ant., mit den Synchondrosen genau verbunden ist, 
ül>er die hinteren, etwas ausgehöhlten Flächen der Wirbelkörper aber 
bräckenförmig hinweggeht und so gegen die Wirbelhöhle hin die medianen 
Venengeflechte deckt, durch welche die beiden seitlichen Geflechte mit ein- 



58 Bänder der Wirbeldornen und falschen Wirbel. 

ander in Verbindung steheu. Es nimmt im Ganzen von oben nach unten 
an Breite ab, dehnt sich aber an jeder Synchondrose etwas in die Breite 
aus und erhält dadurch einen jeder seits bogenförmig ausgezackten Rand. 
69, n, III. 2, lAgg» intercruralia^). Die einzigen rein elastischen und 

daher durch ihre gelbe Farbe ausgezeichneten Bänder des menschlichen 
Skelets. Die Fasern, aus welchen sie bestehen, verlaufen in verticaler 
Richtung von Einem Wirbelbogen zum anderen so, dass sie die Interverte- 
bralspalten vollständig verschliessen und ihre vordere Fläche in gleichem 
Niveau mit der vorderen Fläche der Wirbelbogen liegt. 



e. Bänder der Wirbeldornen. 

Die Bänder, welche an der Bauch- und Brustwirbelsäule die Domen 
verbinden, bestehen aus zwei Abtheilungen, aus einer medianen Binde- 
56, II. gewebshaut, Z/tff» ifltevspitiule , welche zwischen den einander zuge- 
kehrten Rändern je zweier Dornen ausgespannt ist, und aus einem rund- 
lichen, sehnenartigen, über die Spitzen der Dornen continuirlich hinziehenden 

56, n, III. Strang, Idg. suprasptuale. 

Vom siebenten Halswirbel an aufwärts vereinigen sich die Ligg. inter- 
spinalia mit dem Lig. supraspinale zu einer einfachen dreiseitigen Mem- 
bran, welche die tiefen Nacken muskeln beider Seiten von einander trennt, 
59, IV, V. dem Z/tg. "tvuchde. Sein oberer Rand befestigt sich an die Linea 
mediana nuchae des Hinterhauptsbeins, und sein hinterer Rand dient den 
oberflächlichen Nackenmuskeln zum Ursprünge. 



2. Bänder der falsohen Wirbel. 



59, VI. Die Synchondrosen der falschen Wirbel gleichen, so lange sie sich un- 

verknöchert erhalten, denen der wahren; die Stelle der Kapselbänder der 
Gelenkfortsätze vertritt zwischen den Corona sacralia und coccygea ein 

cylindrisches Band, I/lg. 8acrococcygeum artlciilare. Den Lig. 

costo-transversaria antt. der Beugewirbel entsprechen die lAgg* 8<lCVO~ 
coccygea latevalia vom Seitentheile des Kreuzbeins zum Seitentheile 
des Steissbeins, dem Lig. comm. vertebr. post. entspricht das Lig* saCf'O- 
COCCygeuni post. prof. Den untersten Theil der Wirbelhöhle schliesst 

von hinten her das Lig. sacrococcygeutu post. superficiale; 

oft endet dasselbe in zwei Zipfel, die sich jederseits an die Bogenrudimente 
des zweiten oder dritten Steisswirbels befestigen. 



') Ligg, flava. 



Bänder der Drehwirbel und des Hinterhauptsbeins. 



3. Bänder der Drehwirbel und des Hinterhauptsbeins. 

n , (t e 1 e n k e. 

Eh sind zwei paarige und ein impaarea, die paarigen on den Gelenken 
zwisclien Atlns und lliiiterbaupt und an dea «eitlirlieii Geleukeu zwischen 
AtlsB und F.piHtropheuH , dua unpaave zwiachen dem Torderen Bogen den 
Atltt* und dem Zahn des Epiatropheus. 

Die beiden Ai'tteulattonett ofciptto-ntJanttrae sind Tbeile fio, tu. 
einerCylindarlhroeis, welche im sagittalen DurchBchnilte stärker gekrümmt 
ist, als im frontalen. 

Die Arttcttlationea atUinto-epiKtrophtrae gehören zu den 60, ii, Hl. 
ineongruenten Gelenken. Beide articulii'ende Flächen sind convex und be- 
rühren, wenn der Kopf gerade vorwärts gerichtet InI, einander nur in einer 
tmudverualen Linie. Wird drr Kopf zur Seite gedreht, so überragt aiif 
der Kineo Seite die vordere, auf der anderen die hiatere Hälfte derGelenk- 
fl&che des Atlax die des Kpistropheua und dann liegen in beiden Gelenken 
die eongriienten, in dem Einen die vrirwörts, in dem anderen die rück- 
wftrtB Dbfatleuden Theile der Geleukflächen auf einander. 

Die ArtJetttatfo <ttlantfco~odonfoidea ist ein Rotationsgeienk, 6o, i, iv. 
deuen Ring durch dae Lig. transversuiu ergänzt wird. Es besitzt eine 
weite, die Gelenkilächen nach allen Seiten überragende Kapsel. Diellinter- 
hauptsgelenke sind vorzugsweise für die ßi-wegung des Sehädels um eine 
horimntalo Axe, die Drehwirbelgelenke für die Bewegung des Atlas sammt 
dem Schädel um eine Torticale Axe organisirt. 



b. Haftbändor. 



Eine mächtige Giudegewebelage, Liif. ohtufftt. ttllf., schüesst an 60, I. 
der Vorderfiäche der Wii'behäula die Lücken und gleicht die Unebenheiten 
•na, die eich zwischen der Basis dea Hinterhauptsbeins und dem Körper 
des Epiatroph eus befinden. An der hinteren Flache der Wirbelsäule werden 
di« Lücken durch die Ltffff. obturatorfa postt, allanto-occipHiile und 
aOa»tO'fpiärophicnm verschlossen, ziemhcb schlaffe Bänder, welche den 
Gelenken eine freie Beweglichkeit gestatten, was nicht der Fall wäre, wenn 
hier, wie in den tiefereu Theüen der Wirbelsäule, die festen Ligg. inter- 
crnraiia vorhanden wären. 

Ein .starker Bnudapjiarat deckt mit mehreren Schichten die Articulatio 
atlADÜco-odontoidea gegen die Wirhelh&hle. Die, von der letzteren aus ge- 
reolutet oberflächlicbBfeSchichte bildet das Liff.latum epl&tropftei'), 6ü. I, IV, V. 
etBe Fortsetzung des Periost der inneren Fläche der Schädelbasis , welches , 



*) AjrpanUu» iipiim'H 



60 Bänder des Brustbeins und der vorderen Rippenenden. 

beim Uebergange aus der Schädel- in die Wirbelhöhle sich in zwei Blätter, 
60, I. die fibröse Haut (dura mater) des Rückenmarks und das Lig. latum, spaltet. 
Das letztere befestigt sich zum Theil an die hintere Fläche des Körpers des 
Epistropheus, zum Theil geht es in das Lig. vertebrale comm. post. über. 

Unter dem Lig. latum , durch lockeres Gewebe und zuweilen durch 
einen Schleimbeutel von demselben geschieden, folgt das Lig* CVUCiatuni 

60, I, n, IV. 61>/«frOi>Äe/; es besteht aus einem starken, queren Schenkel, i/j/.fraii«- 
vevstltH dentis f welches von Einem Seitentheile des Atlas zum anderen 
so dicht und gespannt hinter dem Zahn vorübergeht, dass es denselben 
halsformig einschnürt Dem Hals des Zahns gegenüber ist das Lig. trans- 
vers. überknorpelt; die enge Spalte zwischen beiden Flächen ist der Theil eines 

60, I, III, IV. Schleimbeutels, der sich nach beiden Seiten bis zur Kapselmembran des 
Zahngelenks erstreckt. Unter rechtem Winkel kreuzt sich mit dem queren 
Schenkel des Lig. cruciat. der dünnere, verticale und mediane, dessen unte- 
60, I, II. rer Theil, Oims iltferius, sich an die liiiitere Fläche des Epistropheus- 
körpers inserirt, iudess der obere, CVU8 super ins ^ schlaff über dem 
Gipfel des Zahns aufwärts geht und theils mit der Spitze des Zahns, theils 
mit dem Lig. obturat. ant. zusammenhängt. 

60, II, III, V. Als Heromungsband des Zahngelenks wirkt das Lig* Olare den- 

tiSf aus sehr starken parallelen Bindegewebsbündeln gebildet, welche jeder- 
seits längs der vorderen Hälfte des medialen Randes der Gelenkfiäche des 
Hinterhauptsbeins entspringen und zum grösseren Theile an die Seiten- 
fläche der Spitze des Zahns sich befestigen, zum kleineren Theile hinter 
derselben in einander übergehen. Nicht selten hängt es durch ein kurzes 
60, ni. und dünnes Fascikel (***) mit der Mitte des vorderen Randes des 11 inte r- 
haüptslochs zusammen. 
60, I. Als I/lg. SUSpen^SOriuni dentis i) beschreibt man ein dünnes 

Bändchen, welches vom oberen Rande der vorderen Gelenkfläche des Zahns 
zum Rande des Hinterhauptslochs verläuft. Es ist ein Ueberrest der Chorda 
dorsalis und schliesst zuweilen einen hyalinen Knorpelstreif ein. 



B. Bänder des Brustbeins und der vorderen Rippenenden. 

a. Synchondrosen und Gelenke. 

1. Brustbeinsynchondrose. 

An der Verbindung des Manubrium und des Körpers des Brustbeins, 
die sich im Erwachsenen erhält, lassen sich die hyalinischen Ueberzüge der 
einander zugekehrten Knochenränder und eine intermediäre Schichte unter- 
scheiden. Die letztere ist weicher, undeutlich faserig; zuweilen enthält sie 
eine spaltförmige Gclenkhöhle. 



^) Lig, apicis. 



Bänder des Zungenbeins. 61 



2. Rippenbrustbeingelenke. 

Solche finden sich in der Regel nur an den vorderen Enden der zwei- 
ten bis fünften Rippe , da der Knorpel der ersten fast beständig, der der 
beiden letzten meistentheils mit dem betreffenden Ausschnitte des Brust- 
beins continuirlich zusammenhängt. Die Gelenkhöhlen sind enge Spalten, 
durch je einen Knorpelstreif, der sich in querer Richtung aus der Tiefe des 61, I. 
Bmstbeinausschnittes zum Rippenknorpel erstreckt, in zwei, häufig un- 
gleiche Kammern getheilt. 



3. Rippenknorpelgelenke. 

Amphiarthrosen der planen Oberfiüchen der einander entgegen ragen den 61, I. 
Rippengelenkfortsätze {*), deren Kapsel lediglich durch den Uebergang des 
Perichondrium von Einem Fortsatz auf den anderen gebildet wird. 



b. Haftbänder. 



Man unterscheidet: 

1. Lfgff* 8tern0C08talia, Fasern, welche das Periost des Brust- 61, II, lU. 
beins verstärken, indem sie theils der Länge nach, theils quer und gegen 
die Insertionen der Rippen convergirend verlaufen. 

2 ,Llgg. intercostalia, platte, unbeständige Bänder, die die Mm. 
intercostales von der äusseren und inneren Fläche decken. Zu den Bogen, 
welchen die unteren Rippen mit ihrer Kanteukrümmung beschreiben, ver- 
halten sie sich als Sehnen, indem sie vom Knochen zum Knorpel gespannt 
sind. 

3. Lfffff* COStOXiphofdea, runden den vom vorderen Ende der 61, II. 
siebenten Rippe und dem Schwertfortsatz begrenzten spitzen Winkel aus. 



C. Bänder des Zungenbeins. 



Das grosse Hörn ist durch Synchondrose, das kleine durch eine Kapsel- 
membran mit dem Körper verbunden. Ein Lig, Stylohyoideilfn, welches 
einen Theil des zweiten Kiemenbogens repräsentirt, aus dem auch oben 
der Proc. styloid. , unten das kleine Hörn des Zungenbeins hervorgeht, 
steigt mit dem M. styloglossus vom Proc. styloid. herab, löst sich aber in 
der Regel in lockeres Bindegewebe auf, ehe es das kleine Zungenbeinhom 
erreicht. 



62 Kiefergelenk. 



D. Bänder des Schädels. 



Die Ärticulatio petro-occipitalis (S. 19) und die Synchondrosis sphe^io- 
occipitälis verknöchern mit der Vollendung des Wachsthums. Das einzige 
bleibende Gelenk des Schädels ist: 

das Kiefergelenk. 

Man kann dasselbe ein eigenthümlich modificirtes Scharniergelenk nennen. 
Nur bei den reissenden Thieren entsprechen die beiden Gelenkköpfe des 
Unterkiefers Theilen £ines transversal gestellten Cylinders, der sich zum 
Behuf des Oeffnens und Schliessens des Mundes um seine Axe dreht; beim 
Menschen, dem neben dieser Bewegung die Möglichkeit gewährt sein sollte, 
den Unterkiefer unter der oberen Zahnreihe vor- und zurückzuschieben 
und ihn seitwärts, d. h. um eine durch das Eine Kiefergelenk gedachte 
verticale Axe zu bewegen, verlässt der Kopf des Unterkiefers nicht nur, 
wenn er vorgeschoben, sondern auch wenn der Mund geöffnet wird, seine 
Pfanne und stellt sich auf das Tuberc. articulare. Damit sich auf dieser 
convexen Fläche der convexe Kopf des Unterkiefers mit einiger Sicherheit 
um seine Axe drehe , ist zwischen beide articulirende Flächen eine Meniscus- 

62, UI. ähnliche Bandscheibe eingeschaltet, die den Bewegungen des Kiefers 
folgt. Wenn er auf das Tub. articulare tritt, schiebt er die Bandscheibe 
62, UI, IV. vor sich her und spannt eine lockere bindegewebige Masse, die die Band- 
scheibe mit der hinteren Wand der Kapsel und der hinteren Hälfte der 
Fossa mandibularis verbindet. Kehrt der Kopf des Unterkiefers in die 

62, II. Fossa mand. zurück, so presst er diese Bandmasse gegen die Rückwand der 

Fossa mandibularis, indess die Bandscheibe zwischen die Vorderwand der 

genannten Grube und den Gelenkkopf zu liegen kommt. 

62, I. Die Haftbänder des Kiefergelenks sind 1. I/iff* accessoriUfn la^ 

tevalef schräg rück -abwärts vom Jochbogen zum Hals des Unterkiefers 

62, V. verlaufende Fasern. 2. I/ig* acceSSOVium mediale ^ median wärts 
neben dem Gelenke entspringend und abwärts in zwei Zipfel getheilt, von 
denen der Eine an den Unterkieferhals, der andere an die Lingula mandi- 

115, I. bularis sich inserirt. 3. I/iy» Stj/lomylolcLf eine dünne Membran mit 
aufwärts concavem Rande, zwischen dem Proc. styloid. und dem hinteren 
Rande des Astes des Unterkiefers ausgespannt. Dient dem M. styloglossus 
zum Ursprung. 



Bänder des Schulterblatts. Sternoclaviculargelenk. 63 



E. Bänder der oberen Extremität. 
1. Bänder des Gürtels der oberen Extremität. 

a. Eigene Bänder des Schulterblatts. 

1. JWflr. transvers. (scap. propr.) mip, 63, i. 

besteht in der Regel aus zwei Abtheilungen; begrenzt mit der Inoisura 
Bcapulae eine einfache oder getheilte Oeffnung, durch welche Venen- und 
Nervenzweige auf die Rückenfläche des Schulterblatts gelangen. 

2. Lig, transvers. (scap. propr.) inf. 

Eine Anzahl platter dünner Bindegewebsbündel , brückenförmig über 
die Rinne gespannt, durch welche die Fossa supra- und infraspinata mit 
einander communiciren. Bedeckt die anastomotischen Aeste zwischen den 
Gefassnetzen beider Gruben. 

3. lAg. acroniio - coracoiü. 63, v. 

Ein breites plattes Band, dicht über dem Schultergelenk vom vorderen 
Rande des Acromion zu derjenigen Kante des Schulterhakens gespannt, 
welche die obere und hintere Fläche desselben gegen einander abgrenzt. 
Es darf als ein durch Querfasem verstärkter und an die Knochenvorsprünge 
angehefteter Theil der hinteren Schulterblattmuskeln betrachtet werden. 

b. Sternoclaviculargelenk. 

Enthält eine platte, die Gelenkhöhle vollständig in zwei Kammern 63, n. 
theilende Bandscheibe, die die Incong^enzen der auf einander articuli- 
renden Flächen ausgleicht. Dieselbe ist das Ueberbleibsel eines Knochens, 
Ob' epistemale , welcher bei vielen Säugern zwischen Schlüssel- und Brust- 
bein eingeschoben ist. Das Eigenthümliche des Gelenks besteht darin* dass 
der Kopf, den das Stemalende des Schlüsselbeins repräsentirt, mit einem Theil 
seiner Gelenkfläche in jeder Stellung die Gelenkfläche des Brustbeins überragt. 

Die Hafbbänder dieses Gelenks sind: 

1. Ijig. interclavicuUire, ß^» Ui i^- 

▼erbindet über der Incisura semilunaris des Brustbeins die Stemalenden 
der beiden Schlüsselbein e. Ein Theil der Fasern strahlt in den Meniscus 
and die Kapsel des Sternoclaviculargelenks ein. 



64 Acromioclaviculargelenk. Schultergelenk. 



63, II, IV. 2. lAg. costocl^vieiihire, 

kräftige, schräg von der ersten Rippe zum Schlüsselbein aufsteigende Fa- 
sern ; grenzen median wärts an die Gelenkkapsel, fassen seitwärts den Ur- 
sprung des M. subclavius zwischen sich, und grenzen mit dem lateralen 
Rand unmittelbar an die V. subclavia. 



c. Acromioclaviculargelenk. 

63, in. Das Gelenk erhält eine wechselnde Form, welche zwischen der einer 

einfachen Spalte und der einer ausgesprochen zweikammerigen Höhle 
schwankt, durch verschiedenartige Zerklüftung einer faserknorpligen Sub- 
stanz, die zwischen den planen oder leicht vertieften oder gewölbten End- 
flächen des Acromion und des Schlüsselbeins liegt. Die Haftbänder gehen, 

63, V. zwei an der Zahl, vom oberen Rande des Proc. coracoideus aus. Das TAff» 
coraco ' clatHc. post., ein starkes Band, steigt zur Tuberositas sca- 
pularis des Schlüsselbeins auf in zwei auf- und medianwärts divergirenden 
Portionen *) , zwischen denen das laterale Ende des M. subclavius einge- 
schlossen ist. Das I/lff* coracO'Clavieulure ant., ein straffer und 
glänzender, in der Regel aber dünner Bandstreifen, geht schräg median- 
vorwärts vor dem M. subclavius her und endet ungefähr in der Mitte des 
Schlüsselbeins an der unteren Fläche desselben. 



2. Schultergelenk. 



Die freieste Arthrodie des menschlichen Körpers. Die Kapsel nimmt 

64, n-IV. ihren Ursprung von einem fibrösen Ring, Lab't^um fflenoidmmif wel- 

^i ^* eher die Pfanne umsäumt und am oberen Rande derselben in die Sehne des 

langen Kopfes des M. biceps übergeht. Am Armbein inserirt sie sich 

oberhalb der Tubercula an der Grenze des überknorpelten Kopfes ; über den 

Sulcus intertubercularis ist sie brückenförmig hingespannt und hilft so die 

obere Mündung des Canals begrenzen, welcher die Sehne des langen Kopfes 

des M. biceps umschliesst. Unterhalb des unteren Randes des Kopfes über- 

64, IV. zieht die Kapsel einen Theil des ausgeschweiften Vorsprungs, der den 

65, I. eigentlichen Kopf trägt. Die Falte, zu deren Bildung diese Region der 

Kapsel bei ruhig herabhängendem Arme Anlass giebt, wird bei Erhebung 

des Arms durch Abwickelung der Kapsel vom Armbein ausgeglichen. 

64, II, lü. Ebenso wird bei den Rotationen des Arms die Kapsel in Folge ihrer festen 

Verbindung mit den Rotationsmuskeln in eine Falte gelegt, die sich unter 



*) Lig. conoid. und irapezoid. 



Schultergelenk. Ellenbogengelenk. 65 

diesen Muskeln versteckt. Zur Verstärkung der Kapsel dient das lAg» 64, I. 
COTUCO - htimevalef ein breites Band, welches vom lateralen Rande des 
Proc. coracoideus unter dem Lig. coraco - acromiale entspringt und in die 
obere und hintere Wand der Kapsel ausstrahlt. 

An der Innenfläche der Kapselmembran begrenzen zwei Wülste (1. 2) 65, m. 
eine seichte Furche, welche zur Aufnahme der über den Kopf hingleitenden 
Sehne des M. biceps bestimmt ist. Darunter bewirkt der obere Rand der 
Sehne des M. subscapularis einen Vorsprung der vorderen Kapselwand nach 
innen (3). Ein starker Binde gewebsstreifen (Lig. glenoideo-brachicile in/,) 
lieht vom oberen Rande der fibrösen Lippe lateralabwärts und löst sich 
fächerförmig in die ringförmige Faserang des inneren Theils der Kapsel auf. 

Mit der Höhle des Schultergelenks stehen regelmässig zwei Synovial- 
taschen in offener Verbindung: 1) eine JBuvsa synovialis SUbsca- 65, n. 
pulaviSf die sich unter die vordere concave Fläche des Proc. coracoid. 
fügt; ihre weite Mündung (**) liegt über dem von der Sehne des M. sub- 65, m. 
scapularis erzeugten Vorsprung. 2) JBurSil intertub&l*CUlairiSf eine 65, IL 
cylindrische blinde Ausstülpung der Kapsel unter der Sehne des langen 
Kopfes des M. biceps innerhalb des Can. intertubercularis. 



3. Ellenbogengelenk. 

Im Ellenbogengelenk werden zwei Bewegungen unabhängig von einan- 
der ausgeführt. Erstens drehen sich beide Unterarmknochen um das un- 
tere Ende des Oberarms und um eine wesentlich transversale, jedoch um 
Weniges lateralwärts aufsteigende Axe, so dass der gestreckte Unterarm 
mit dem Oberarm einen stumpfen, der gebeugte einen spitzen Winkel bildet. 
Zweitens dreht sich in jeder Stellung die vertiefte Endfläche des Köpf- 
chens des Radius auf dem Köpfchen des Armbeins und zugleich die Circum- 
ferentia articularis des Radius in dem Sinus lunatus der Ulna, den das lAg» 
annulare radli zum Ring ergänzt. Dadurch, dass die Furche, welche 66, III. 67, 
die Trochlea umkreist, und die entsprechende Firste der Fossa sigmoidea ^^' ^^^' 
in Form einer allerdings sehr flachen Spirale verläuft, erhält die Articu- 
lation zwischen diesen beiden Knochen den Charakter eines Schrauben- 
gelenks ; die Steigung findet in der Art statt, dass durch dieselbe der Unter- 
arm auf dem Oberarm seitwärts rückt. 

Die Kapsel schliesst nur am Ilalsc des Radius eng an; unterhalb des 66, III. 
Lig. annulare radii ist sie schlaff und dünnwandig (*) ; dieselbe Beschaffen- 67, III. 
heit hat sie an der unteren, den Radius und die Ulna verbindenden Wand, 66, III. 
welche vom M. supinator gestützt wird. Dadurch, sowie durch die 
Furche, welche die Fossa sigmoidea der Quere nach durchzieht, ist Raum 
fÄr Synovia gewonnen. 

Für die richtige Faltung der Kapsel sorgen vorn der M. brachialis int., (y^, I, II. 
hinten der M. anconeus int., welche beide mit der Kapsel fest verbunden 
sind und öfters einige Bündel an dieselbe abgeben. 

Züge eingewebter fibröser Fasern verleihen stellenweise der Kapsel 
eioe grössere Mächtigkeit, grenzen sich aber, mit Ausnahme des bereits er- 

H«Ale-Merkel, Onmdriss. 5 



66 Haftbänder der ünterarmknochen. Handgelenk. 

wähnten Lig. annulare radii, nirgends zn selbständigen Haftbändern ab. 

In der hinteren Wand ist der untere Theil durch transversale, die Mitte 

des oberen Theila durch verticale Fasern verstärkt. Von ihrem Ursprung 

am medialen Epicondylus an enthält die Kapsel starke, radienförmig diver- 

67, I. girende, am medialen Rande des Oleoranon sich inserirende Fasern (1) 0. 

Diese verflechten sich mit Fasern, welche über den concaven Rand der Fossa 

67, I. sigmoidea vom Olecranon zum Proc. coronoid. straff hinüber gehen (3). Vom 

vorderen Rande der Wurzel des medialen Epicondylus gehen starke Faser- 

67, I, III. bündel aus, zum Theil abwärts zum Proc. coronoideus (2), zum Theil schräg 

67, m. lateralwärts in das Lig. annulare radii (1). 

Die Kapsel ist an ihrer vorderen und hinteren Wand äusserlich mit 

66, 1, U. fetthaltigem Bindegewebe belegt (*). An den entsprechenden Stellen gehen 

auch von ihrer inneren Wand fetthaltige Synovialfortsätze aus (* * *), welche 

den Raum zwischen der Kapsel und den vorderen und den hinteren Gruben 

des unteren Endes des Armbeins ausfallen. 



4. Haftbänder der Unterarmknoolien. 



67, m. 1. Ein platti-undlicher Sehnenstreif, Chorda tranSVersaliSf 

entspringt vom Proc. coronoid. ulnae und setzt sich am Radius unterhalb 
der Tuberosität desselben an. Beschränkt die Supination. 

2. Ein jWgr. interosseutn^) verbindet die gleichnamigen Firsten 
beider Unterarmknochen, begrenzt mit dem oberen Rande die Lücke, durch 
welche die Vasa interossea postt. zur Rückseite des Arms gelangen und 
zeigt in der Nähe des unteren Randes eine Querspalte (**) zum Durchtritte 
des Endes der A. interossea ant. 



5. Handgelenk. 



Ich vereinige unter diesem Namen sämmtliche, theils straffe, theils 
schlaffere Gelenke, welche zwischen den unteren Enden der Unterarmknochen, 
den Handwurzel- und Mittel handknochen bestehen. Sie können sich aus- 
nahmsweise alle in einander, jedes in das zunächst angrenzende, öffnen ; in 
der Regel aber behaupten sie , bis auf zwei , ihre Selbständigkeit , wonach 
wir sie folgendermaassen abtheilen: 

1. Unteres Radio -Ulnargelenk. Den Kopf dieses Gelenks stellt 

die convexe untere Fläche und die in dieselbe mit einem abgerundeten 

Rande übergehende Gircumferentia articularis der Ulna dar ; als Pfanne dient 

68, IV. der Sinus lunatus des Radius und eine halbmondförmige Bandscheibe , die 

sich in der Flucht der unteren Endfläche des Radius gegen die Ulna erstreckt. 



V Lig, cubiti laterale int s. hrachio-cuhitale, ^ Membrana interossea. 
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n und Leipzig 1884; Braune 
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tündei-, welulie ein lockeres, gefnasreiclies Bindegewi 
1 Endfläche derUina (") und den Proc. styloid. d 

Beiben ('■*> befcHtigt. Durch Vermitttfh 
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n. Fischer, Abhandl. d. Kgl. Sachs. Äkad. mtLtb.-ph 

1885 u. a. m.). 

2. Radio-Carpalgelenk. Die in diesem Gelenk auf einander gleiten- 
den Flachen sind einerseits die Endfläche dei Radius mit der Bandscheibe, 
andererseits die oberen Gelenkflächen der ersten Reihe der H and Wurzel kno- 
eben nebst den Ltftff' hiterons. Junato - geaphoideuni und tn- 
teroHS. InHOtn-pifrainldafe^ die die Spalten zwischen dem Kahn- 
und Mondbein und dem Mond- und Pyramideubein überbrücken. Die Ge- 
I»-nkflächen haben die Form eines Ellipsoids; der frontale Durchschnitt ist 
flacher gekrümmt, als der sagittale, die Gelenkfläcben der Handwurzel stei- 
ler, nls die des Unterarms und in jedem Durchmesser gröaser. 

3. Carpalgelenk, zwischen der ersten und zweiten Reihe der Iland- 
wnrzelknochen. Die Hauptebeue dieites Gelenks läsat sich schematisch durch 

die nebenstehende L'urve, die einem Frontalschnitt 
des Gelenks entspricht, aUBdrücken : den beiden Rän- 
dern zunächst bildet die untere Reihe die Pfanne, in 
der Mitte erhebt sich aus ihr ein kugelig cyliudri- 
scher, abgerundeter, aber ulnarwarta abgeschrägter 
r durch die drei Knochen der ersten Reihe begrennten Ver- 
lag Äufuahme findet. Als Ausbuchtungen dieser Gelenkhöhle erscheinen 
I den planen Seitenflächen der Knochen beider Reihen begrenzten 
Sp»lt«i, welche die oberen gegeu das Rad iocarp algelenk, die unteren gegea 
dasCarpometscarpalgeleuk durch Ligg. interossea geschlossen werden. Der 
oberen Ligg. interossea habe ich bereits gedacht; tdu den unteren zeichnet 
eich das Liff. hlteross. eapHatO-flHinatlim durch seine Hebe 
ftOB) swischen dem Kopf- und Trapezoidbein ist ein Lig. inteross. nicht vnr- 
faanden und so besteht an dieser Stelle eine Communication des Carpal- 
gelenks mit dem Carpo- Melacarpalgelenk. 

4. Erbsenbeingelcnk, des Erbsenbeins auf dem Pyramidenheiu. 
Die Gelenkflächeo plan, kaum vorwärts gewölbt, die Kapsel schlafT. 

5. Gemeinanmos Carpo-Metacarpalgelenk. Umfasst mit Einer 
«ehr strnflen Kapsel die Verbindungen der rier medialen Mitte Ihandknochen 
mit der zweiten Reihe der Handwnrzelknuchen, zwischen denen, wegen der 
fairt vollkommenen Congrucns und der ungünstigeu Configuration der arti- 
euiirenden Flächen, nur sehr geringif Verschiebungen möglich sind. 

6. Daumencarpnlgelenk. Das ausgeprägteste Sattelgetenk des 
BROschlichen Körpers. Die Gelenkfläche des Trapezbeins ist in einem der 
tUndäAche parallelen DurchBchnitt concav, in einem senkrecht durch die 

Jluid geführten Schnitt convex. 
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68 Handgelenk« 

Von den Bewegungen, welche im Handgelenk ausgeführt werden, sind 
nächst der Rotation (Pronation und Supination) die ergiebigsten die Beu- 
gung (Volarflexion) und Streckung (Dorsalflexion) bis zur Ueberstreckung ; 
die Hand kann ferner mit dem Rande ulnar- oder radialwärts gebeugt wer- 
den (Ulnar- und Radialflexion), sie wird endlich abgeplattet oder gewölbt, 
hohl gemacht. Fast alle diese Bewegungen können in mehreren Gelenken 
vollzogen werden und erreichen das Maximum ihrer Excursion durch Sum- 
mirung der gleichartigen Verschiebungen. An den Drehungen um die 
transversale und sagittale Axe nehmen, wie Henke gezeigt hat, die 
beiden Hauptgelenke, das Radiocarpal- und das Carpalgelenk , gleichzeitig 
Theil. In der Amphiarthrose zwischen der zweiten Reihe der Handwurzel- 
und den Mittelhandknochen ist der Mittelfinger am festesten eingefügt; 
gegen die beiden Ränder der Hand nimmt die Möglichkeit zu, an Beugung 
und Streckung theilzunehmen. Für die Wölbung der Hand haben die Carpo- 
Metacarpalgelenke und besonders das Carpalgelenk des Daumens Bedeutung. 
Die zahlreichen Haftbänder des Handgelenks theilen wir folgender- 
maassen ein: 

69, I— IV. 1. Idg. carpi commune^ eine das ganze Handgelenk ringförmig 

umgebende Verstärkung der Unterarmfascie durch transversale Faserzüge 
von sehnigem Ansehen, die sich allerdings weder auf- noch abwärts scharf 
abgrenzen. Man kann einen ulnaren und einen radialen Theil unterschei- 
den. Der ulnare entspringt an der hinteren Fläche des Arms, theils in der 

69, I, IV. Fascie, theils an der Leiste, welche die Rinne des M. exten sor pollicis long, 
begrenzt, und verläuft schräg median-abwärts über das Köpfchen der Ulna 

69. I, IV. um den Ulnarrand dee Arms. Die obersten Fasern gehen zum Theil unter 
dem M. ulnaris int. in die Unterarmfascie über (*) , zum Theil befestigen 
sie sich an die Sehne dieses Muskels ('*'*). Die nächstfolgenden heften 
sich an die Spitze des Erbsenbeins {cc^) und an den fünften Mittelhand- 
knochen {cc^y Die an der Sehne des M. ulnaris int. und an diesem Knochen 
endigenden Fasern bilden ein oberflächliches Fascikel, unter dessen Rand 
der N. und die Vasa ulnaria hervortreten. 
69, IL Der radiale Theil des Lig. c. comm. (cc') wendet sich von der eben 

erwähnten Knochenleiste radialwärts und über die Sehnen der Mm. extensor 
poU. br. und abductor poU. long, zur Vorderfläche. Auch von ihm trennt 
sich ein oberflächliches Blatt (cc^)t welches sich an das Erbsenbein ansetzt 
und das ulnare Gefäss- und Nervenbündel deckt, indess das tiefe Blatt mit 
dem ulnaren Theile des Ligaments zusammenfliesst. Der volare Theil des 
Lig. c. comm. erhält an seiner vorderen Fläche Verstärkung durch die Sehne 
des M. palmaris long., an der hinteren durch die Verbindung mit dem Lig. 
carpi volare propr. (s. u.). 
^70, I. 2. Haftbänder der Rückenfläche. Auf der Rückenfläche der 

Hand folgt unter dem Lig. c. comm. zunächst ein weiches Bindegewebe, in 
welchem die Strecksehnen gleiten, von Synovialscheiden umhüllt, die durch 
fibröse , sagittale Scheidewände gegen einander abgegrenzt werden. Die 
Untere Wand der Flächen, die auf diese Weise zur Aufnahme der Sehnen 
hergestellt werden, bilden der Kapsel eingewebte Faserzüge: 
69, V. a. lAg. carpi dors. prof.f gerade von der Ulna und schräg vom 

. unteren Rande des Radius und dessen Proc. styloideus absteigende Faser- 



. Handgelenk. 69 

«Üg« '). ilereu IlanptBummelpuiikt ilie liiuture Fläcbe des Pjramidenbeins igt. 
Vom uutereo Runde dieser Buudiniuiae gelieii gesonderte Zipfel zur zweiten 
Reihe der Haodwurzelkuochen. Ein selbe tan digerea breites Fuserbündel {*) 
xieUt vom Pyramiden- zum Hakenbein, ein schmaleres (**) zuweilen ober- 
flicklicher vom Radius zum Kopfbeiu. 

b, Ltffff. carpt (lors, brevla. So nennt man BSnder, welche 60, r. 
von Einem Knochen zum nächsten, sei es derselben oder einer tieferen Reihe 
verlaufen. Es sind Liff. inlercarpea, die nur in dar xweiten Reihe der 
llnndwurzelknucben Torkommen, Ligg. airpomdacarpea und intcrmctacarpca. 
Die Nnmen genügen, ihre Lage zu bezeithuen. 

3. üaftbänderderVolarfUtbe. a. Llf/. fOVpi volare JH-opi: 71), I, II 
Ein m&chtiger Streif querer Faaern, der sich straff zwischen den EminoD- 
tiae carpi der tlnndwurzel ausspannt, ao ticiner Vorderflüohe mit dem Lig. 
carpi comm. nnd der Sehne des M. plantaris long-, weiter abwärtH mit der 
Volar-Apo neu rose verschmilzt, an der hinteren Fläche aber durch Fasern 
des folgenden Bandes verstärkt wird. 

b. Lig. carpi rofarp prof. Eine Bandraasse, welche von vorn- 
ber das Rndiocarpal- und (.'»rpulgelenk vollständig deckt und mit der ober- 
fUcblitben Schichte seiner Fasern längs dem Krb^enbein und dem Haken 
des tlnkenbeius vorw&rts umbiegt, um die hintere Fläche des Lig. c. volare 
propr. oQszukleideu. Am Danuienrande der Hand biegt es ebenfalls Tor- 
warte in das Lig, c, vol. propr. um, verliisst aber daa Trapezfaein, um mit 
demselheu eine Lücke zu begrenzen , in der die Sehne des M. radialis int. 7n, tl. 
liegt. Mit dem Lig. c. vol. propr. bildet das Lig. c. vol. prof. ein Rohr, 
welches in gesonderten Sjnovialacheiden die Sehne des M. flexor. poU. long. 
nnd die Sehnen der ilbrigen Fingermntkeln nebst dem N. medianus enthält, 

Daa eigentliche Lig. c. vol. prof. kann man in drei Abthoihingen zer- 
legen , die von obeu nach unten einander folgen ; Lfg. C. VOl. pTOf. «9, VI. 
arrttat,, vom Radial- und Ulnarrande abwärts zur Mittelhnie der Hand 
in mehr oder minder gesonderten platten Bündeln, welche einander erreichen 
oder kreuzen und theilweise schleifen form ig in einander umbiegen ; ein Jjtfh 
C VOt. prof. radiatHm, mit strahlenförmig vou der Vorderfläcbo des 
Kopfbeins ausgeliendeii Bündeln, nnd ein Ziiy. C, vol, pr. tranSveVM,, 
dreiseitig, quer vor den Basen der Mittelhandknochen, die stumpfe Spitze 
des Dreiecks am dritten Mittelhaudknocheu befestigt. 

Ausserhalb des Riuges, den die genannten Dänder bilden, geht ein selb- 
sUndiges Carpometncarpalband vou der vorderen Fläche dos Trapezbeina 
sutti Hittelhan dkn och en des Daumens. 

4. Uaftbänder des Ulnarrandes. Durch zwei plattrundlicbe 69. vi. 
Binder, Liffff. piüo- fianintitm naA pfso-metacarpeum, ist 
dM Erbsenbein an den Haken des Ilakcnbelns und an den fünften Mittel- 
huidknochen befestigt; ein Ltff. haiUO-metacurpeitm verläuft an 
d«r VolarÜäche der Haud vom Haken des Hakenbeins zum fünften Miltel- 
kundknocben. 



*) Lig. rhomboidmim. 




70 Fingercarpalgelenke. Fingergelenke. 

5. Haftbänder der Zwischenräume der Mittelhandknochen, 
Idgg. intermetaca'npea interoasea, verstärken die untere Fläche 
der gemeinsamen Kapsel des Carpometacarpalgelenks. 



6. Fingercarpalgelenke. 



Die Köpfchen gleichen Halbkugelii, von welchen man an jeder Seite 
durch parallele Schnitte ein Segment abgetrennt hätte. Die Concavität 
71, I, II. der Pfannen gehört einem grösseren Radius an, als die Convexität der Köpf- 
chen ; eine ringförmige Synovialfalte gleicht die Incongruenz aus. 

Die hintere Wand der Kapsel bedeckt eine Fortsetzung der tiefen 
Fascie des Handrückens (* *) und die Sehne des M. extensor dig. comm., die 
71, IV. durch die transversalen Fasern des Idg» dorsale fest an das Gelenk 
herangezogen wird. Mit der Seitenwand der Kapsel verwächst äusserlich 
die Sehne desM. interosseus; an ihrer inneren Fläche verläuft in vorwärts 
71, III. absteigender Richtung das mächtige Liff* accessoritlfn, dessen excen- 
trische Insertion es bedingt, dass in Folge der Spannung, die es bei der 
Beugung erfahrt, im gebeugten Zustande der Finger die Bewegung der- 
selben um die sagittale Axe (Ab- und Adduction) ausgeschlossen ist. £s 
entspringt aus der seitlichen Grube des Metacarpusköpfchens und endet an 
der Seiten- und Yorderfläche der Grundphalange. Die vordere Kapselwand 
erhält Verstärkung durch eine Art fibröser Lippe (*), welche vom vorderen 
Rande der Pfanne ausgeht. 
70, in. 71, IV. Durch die I/tffff* capitulorum volar ia und die Liffff. cap. 

dfOrsalia werden die Köpfchen der Mittelhandknochen der dreigliedrigen 
Finger aneinander geheftet. 



7. Fingergelenke. 



71, V. Reine Scharniergelenke, die Pfannen mit sagittalen Firsten, die Köpf- 

chen mit entsprechenden Furchen versehen ; die Kapseln gleichen denen der 
Fingercarpalgelenke, die hintere Wand wird von der Strecksehne selbst ge- 
bildet, an den Seiten liegen schräge Ltffff* accessoria. Den Ligg. ca- 
pitulorum analoge, frontale fibröse Septa gehen von den Seitenwänden der 
Kapseln zur Cutis der Finger. 



Lig. obturatorium. Bänder des Gürtels d. unt. Extr. 71 



F. Bänder der unteren Extremität. 
1. Bänder des Gürtels der unteren Extremität 

a. Eigenes Band des Hüftbeins. 

Lig. obturatorium >). 73. i, 76, i. 

Yerechlieäst das Foramen obturator. bis auf eine schmale Spalte am 
oberen Ende, durch welche Vasa und N. obturat. aus dem Becken austreten. 
Es besteht aus Faserzügen von yerschiedener, im Weseuliclien horizontaler 
Richtung, die hier uud da kleine Lücken lassen. Aus seiner vorderen 
Fläche entspringen schmale Bandstreifen (*), die theils am lateralen Rande 
des Foramen obturat., theils in der Kapsel des Hüftgelenks enden. 



b. Bänder zwischen den Knochen des Stammes und 

dem Hüftbein. 

Die Verbindung des Kreuz- und Hüftbeins erfolgt durch «eine sehr 
straffe Amphiarthrose, in welcher die überknorpelten, fast völlig congruen- 72, I, U. 
ten und in ihren geringen Unebenheiten einander genau entsprechenden 
Facies auriculares beider Knochen an einander befestigt sind. 

Die Hafbbänder, welche theils in unmittelbarer Verbindung mit der 
Kapsel dieses Gelenks, theils entfernt von demselben und selbständiger zwi- 
schen Wirbelsäule und Beckengürtel verlaufen, sind folgende: 

1. I/ig. lUo-lunihale, aus transversalen (*), schräg absteigenden (**) 72, lU. 
und verticalen Fasern (*'*''*') zusammengesetzt, welche alle dazu dienen, die 
Körper der letzten Bauchwirbel und den Querfortsatz des untersten mit 

dem Kamme und der Vorderfläche des Darmbeins fest zu vereinigen. Das 
Band ist die Fortsetzung des vorderen Blattes der Scheide des M. quadrat. 
lambor. 

2. Ligg. üio-sacralia. Ein Lfg. fllo-sacrale ant. verstärkt die 72, L 
vordere Wand des Iliosacralgelenks. Den Raum zwischen der Tuberosität 

des Darmbeins und den sogenannten falschen Querfortsätzen des Kreuzbeins 

erfüllt eine Bandmasse, Lig. ilio - sacrule inter08Seunif aus festen, 72, 1, U. 

mannigfaltig durchkreuzten und von Fett durchsetzten Strängen ^) bestehend. 

Ueber die hintere Fläche dieser Masse zieht eine ziemlich ebene Membran, 

Lig. tliO'Sacrale poSt., den Grund der Furche auskleidend, aus 72, I. 74, I. 

welcher die langen Rücken muskeln ihren Ursprung nehmen. 

3. Lfg. sacrotuberosu^n, entspringt breit vom hintersten Theil 72, IV. 73, U. 
•ies oberen Hüftbein randes , vom Seitenrande des freien Theiles des Kreuz- 



>) Membrana obturatoria. ^) Ligg, vaga. 



72 Schambeinsynchondrose. Hüftgelenk. 

beins und der zwei oberen Steisswirbel und verjüngt sich gegen den Sitz- 
beinhöcker, an den es sich inserirt. Den Ursprung bedecken verticale 
73| II. Bündel, die sich von der Spina iliaca post. sup. zu den Proc. accessorii des 
dritten bis fünften Kreuzwirbels erstrecken. Von der Insertion an lässt 
sich ein schmaler Sehnenstreif ^), welcher aufwärts in die Fascie des M. ob- 
turat. int. übergeht, längs dem unteren Rande des unteren Sitzbeinastes 
verfolgen. 
72, IV. 4. lAg* aacrospi/nosunif identisch mit dem M. coccygeus, eine 

73, II. 74, I. aus Bindegewebe und Muskelbündeln zusammengesetzte, dreieckige Platte^ 
welche spitz auf der hinteren Fläche der Spina ischiad. entspringt und vor 
dem Lig. sacro tuberosum vorüber an dessen vordere Fläche und an den 
Seitenrand des Kreuzbeins geht. 

Durch die beiden Bänder Lig. sacrotuberosum und sacrospinosum wird 
die grosse Incisura sacro-ischiadica des knöchernen Beckens in das Foramen 
ischiad. majus oben und des For. ischiad. minus unten geschieden. 



c. Schambeinsynchondrose. 

Die elliptischen Flächen, welche beide Schambeine einander zuwenden, 
sind von hyalinischem Knorpel bekleidet; den Raum zwischen diesen Knor- 
pelflächen nimmt eine theils faserknorplige, theil rein fibröse Masse ein, 
deren Fasern entweder continuirlich von Einem Schambein zum anderen 
gehen, oder, der häufigere Fall, von einer medianen Spalte, einer Art Gelenk- 
74, n. höhle, unterbrochen sind. In den meisten Fällen reicht die Spalte von oben 
und hinten her bis zur Mitte der Höhe und Dicke der Synchondrose ; sie 
kann sich weiter ausdehnen und mit Synovia füllen. 

Die Höhle fehlt seltener beim weiblichen Geschlecht, als beim männ- 
lichen, und die Extreilie der Weite finden sich nur bei Frauen. 

Die Fasersubstanz der Synchondrose geht nach vorn in die an der 

Yorderfläche des Schambeins sich durchkreuzenden Sehnenfasern der Adduc- 

toren des Oberschenkels und des M. rectus abdominis über; nach unten 

schärft sie sich, unterhalb der Knochenränder, zu einem den Schambogen 

74, UI, IV. ausrundenden Bande, Lig. arcuatUfn puhis 2), zu. 



2. Hüftgelenk. 



Das Hüftgelenk bietet ein Beispiel der Varietät des Kugelgelenks , die 

man Nussgelenk nennt. Der Kopf übertriflft an Umfang eine Halbkugel 

und die Pfanne misst zwar am knöchernen Becken in keinem Durchschnitt 

76, n, m. mehr als 180^ wird aber durch den Ansatz der fibrösen Lippe, Labrum 

glenoideiim, zu einer mehr als halbkugeligen Höhle ergänzt, die dem- 



*) Proc. falciformis. ^) Lig. arcuatum inf. 



Iliiftgolenlc. 

ti deu Kopf fe^tliult, dennoch aber in Fülgo der Klnsticitiit iliruB Ratides' 
fltn Autj- und Eintrotcn desselben ermöglicht. 

Au dem unteren Theil der Pfunoe, Qber die lucisur derselben, ist die 
ührüse Lippe brüekenförmig hingespaunt, als t/j/. tvansversHin are- 7G, II, 1 
tabulif und begrenzt mit dem Rande derlncisur eine breite Spalte, dm 
die eich das die Kapsel umgebende fettreiohe Bindegewebe mit seinen Blut-H 
geßkEsea in daa Innere der Kapsel fortsetzt. Ea steht einerseita in Verbin^F 
duDg mit einem Fettpolster, welches die Foesa acetiibuli fast bis Eum Kiveaai| 
des überknorpelten Theüa der Pfanne ausfüllt (3). andereraeits mit ( 
platten, bindi^ge webigen Strang, Lily- teres femoi'fti, der aich i 
Fossa capitis einsenkt und bei den Rotationen des Suhenkelkopfs auf dem I 
gunanntcu Polster, un das er diu'ch eine m es eoterium artige Falte der unt«" I 
ren Flache angeheftf't ist, hin und her gleitet, ohue jedoch dieBewegungeii.I 
dva Ko}>feB zu hemmen. Er fährt dem Sehonkelkopr Blutgel^Bae zu. Sein« \ 
wahre Bedeutung ist noch nicht vöUig sicher gestellt. 

Die Kapsel des Hüftgelenks ist an dem Bande der Pfanne derguslult I 
befestigt, dass die Lippe fast ganz in die Gulenkhühle aufgenommen v 
Zur Vertitärkuug der Kapsel dienen ringförmigt: und lougitudinale Fasern, 
die, wiewohl fest in diu eigentliche Kapaelniembran eingewebt, doch als be- 
sondere lluftbäo der unterschieden werden. Die ringförmigen Fasern, Zoilfl 7(i, 1, 
orbtcittaHs, bilden einen gegen die Hähle des Gelenks Torrageuden 
Wulst, der den dflnnsten Theil dua Schenkelhalses umadiiiürt und festhätti-J 
Die longitudinaleu Fasern entspringen am knöchernen Bande der PfaDua^ J 
fehlet! also dem Theile der Kapnel, der von dem Lig. transvers. seinen Up* 
eprung nimmt; sie nehmen vom vorderen gegen den oberen Rand der | 
Pfanne an Mächtigkeit raach zu und gegen den hinteren Kand wieder ab I 
und werden, trotz der conti uuirlichen Zu- und Abnahme, in drei Abtbei* ^ 
luDgun oder Bäuder geschieden uack ihrem Ursprung von dem eiucn und 
anderen der Knochen, in welche vor vollendeter Verkncicherung das Uüft- 
bein EerlTtllt. Vo'm Schambein entspringt das Lttf. pubof'piimraft; 73, 1, 75, 
vom Darmbein dos sehr starke Lfif. Hiofi-mortlU!^), abwärts in zwei ^^' '' ^ 
divcrgirende Abtbeilungen geschieden, von J^neu die Eine, milchtigere, daa 
Uanpthemmungsband der Streckung^), abwärts zur Wurzel des kletneu 'i 

Trochauter, das ondere {Lig.iUof.') seitwärts zur Linea obliqua femoris sieh 75, f. 
begiebt. Das am Sitzbein entspringende Band wird, weil es sich in der Zona 
orbicularis verliert oder doch nur aehr ver.'ichmäcbtigt über dieselbe hinaua 
rortsetit, £. tschioeapSHlare genannt. 73, 1. 75, 

Die untere Kapselwand ist oberhalb der Zona orhioularis zwischen deu ' ' 
Ligg. pubofem orale und ischiocapsulare, unterhalb der Zona zwischeu Ligg. 76, I. 
pubo- und iliofemorale besonders dün.» und daher geneigt, sich lur Auf- 
nahme vou Synovia ausdehnen xu lasaen. In einxelnen F&Ueu ateht der 
Schleimbeutel des M. iliopsoas, der auf der Kapael liegt, mit deraelben in 76, IV. 
offnoer Communicaüon. 



% 7«, 1, U. 

i 



) Lig. Berttn 



') Lig. m/^riui 



74 Kniegelenk. 



3. Kniegelenk. 



Im Kniegelenk articulirt das Schenkelbein mit Tibia und Patella. Die 
Bewegung der beiden letzteren Knochen auf dem ersten erfolgt um eine 
transversale Axe, wie die der Ulna auf dem unteren Ende des Armbeins, 
wobei die Gelenkflächen der Patella und des vorderen Theils der Gelenk- 
fläche des Schenkelbeins genau aneinander schliessen. Die Einschaltung 
78, VI. 80, 1. einer weichen Substanz, des Lig. patellae Inf., zwischen der Tibia und der 
Patella gestattet der Tibia neden der Drehung um die transversale Axe eine 
Drehung um die verticale, wobei die Patella, die dem Olecranon der Uloa 
entspricht, in Ruhe bleibt. Die Axe, um welche die letztgeuannte Drehung 
erfolgt, geht durch den medialen Condylus. Um aber die Drehung um 
beide Axen zu ermöglichen , sind die articulirenden Knochenflächen incon- 
gruent und sind zwischen den gewölbten Condylen des Schenkelbeins und 
78, I, II, V. der fast planen Endfläche der Tibia zwei Bandscheiben, Menisci^), einge- 
schaltet, die sich als Ergänzungen der Pfanne mit dem Einen Knochen 
auf dem anderen hin und her bewegen. 

Die Menisci sind sichelförmig, vom äusseren, grösstentheils an die 
Kapsel angewachsenen Rand gegen den inneren Rand zugeschärft, mit den 
Spitzen an die Eminentia intercondyloidea befestigt. In der Art der Be- 
festigung, wie auch in der Form weichen der laterale und mediale Meniscus 
etwas von einander ab dergestalt, dass der laterale zu weiteren Excursionen 
77, I, II. befähigt ist, als der mediale. Der Meniscus ^nedlalis ist halbmond-, 
der Meniscus lateralis fast ringförmig. Der mediale Meniscus um- 
fasst den lateralen, er haftet mit dem vorderen Ende an der Vorderfläche 
des Randes der Tibia, mit dem hinteren an der vorderen Wand der Fossa 
intercondyloidea post. Der laterale Meniscus befestigt sich mit beiden Enden 
an die Eminentia intercondyloidea. 
77, IV — VI. Im Inneren der Kniegelenkkapsel liegen die Ligg, cruciata] sie erhal- 

ten die Gelenkflächen in gegenseitiger Berührung, hemmen die Streckbewe- 
gung und dienen so gewissermaassen zum Ersatz für den Mangel des knö- 
chernen Zusammenhangs der Patella mit der Tibia. Unter sich und mit 
der hinteren Kapselwand durch lockeres Bindegewebe verbunden, vervoll- 
ständigen sie die schon in der Eminentia intercondyloidea der Tibia ange- 
deutete sagittale Scheidewand, welche die hintere Hälfte der Höhle des 
Kniegelenks theilt. Sie entstehen in den Gruben, welche die beiden Gelenk- 
77, I, U. flächen der Tibia von einander trennen, das Lig* cruciat. ant% vor, das 
lAff. crtictat. post* hinter der Eminentia intercondyloidea; das Lig. 
77, IV, V. cruciat. ant. inserirt sich, rückwärts aufsteigend, an der medialen Wand des 
77, VI. lateralen Condylus , das Lig. cruciat. post. , vorwärts aufsteigend , an der 
lateralen Wand des medialen Condylus des Schenkelbeins. 



^) Cartilagines faldformes s. falcatae. 



Kniegelenk. 75 

Die an sich schon umfangreiche Kapsel wird noch vergrössert durch 
die Communication derselben mit den Schleimbeuteln benachbarter Muskeln. 
Sie erhält dadurch drei Synovialtaschen : 

1. Bursa synovialis Poplitea^ unter der Sehne des M. popli- 77, ui. 78, v. 
teus am lateralen Theil der hinteren Wand. Eine con staute Communi- 
cationsöffnung besteht in der oberen Kammer des Kniegelenks, von welcher 

die Ausstülpung sich zwischen der Kapsel und Bandscheibe abwärts erstreckt. 
Ausnahmsweise findet sich eine zweite Communicationsöffnung in dem Theil 
der Kapsel, der die Synovialtasche von der unteren Kammer des Gelenks 
scheidet. 

2. Bursa synovialis SUhcruralis , an der Vorderfläche, 79, 1, II. 80, I 
zwischen der gemeinsamen Sehne der Streckmuskeln und einem Fettpolster 

(**), das die Yorderfläche des Schenkelbeins bedeckt. In seltenen Fällen 
bleiben Schleimbeutel und Gelenk geschieden ; nicht so selten wird die Grenze 
zwischen beiden bezeichnet durch eine ring- oder bogenförmige, aufwärts 
concaye Falte über der Patella. Öl, 1. 

3. Bursa synovialis semi^membranosa , an der hinteren 8i, ii. 

medialen Ecke der 'Kniegelenkkapsel, unter den Sehnen des M. semimem- 
branosus und des medialen Kopfes des M. gastrocnemius. Die Communi- 
cation , die in etwa der Hälfte der Extremitäten vorkommt , erfolgt durch 
einen Defect der hinteren Wand der oberen Kammer, welche in der der 
Synovialtasche entsprechenden Breite über der Bandscheibe mit zugeschärftem 78, I. 
Rande endet. 

Die accessorischen Bänder der Kniegelenkkapsel theilt man nach 
ihrer Lage ein in: 

1. Vordere. Sie folgen einander in drei Schichten. Die oberfläch- 79, I 
liehe besteht aus abwärts gegen die Tuberositas patellaris convergirenden 
und sich kreuzenden Fasern der Fascie des Oberschenkels {Fcisc., FascJ), 

In zweiter Schichte verstärken die Kapsel die von obenher an die Patella 
sich ansetzende gemeinsame Sehne der Streckmuskeln, das von der Patella 
abwärts zur Tuberositas patellaris sich erstreckende, mächtige Z/tff* J^a- 78, VI. 80, 1 

tellare inf. und an den Seiten die Idgg. patellaria laterale 79, ii. 

und tnedialef spitz an den Epicondylen des Schenkelbeins entspringend 
und fächerförmig am Seitenrande der Patella, an der Strecksehne und dem 
Lig. patellare inf. sich ansetzend. Die tiefste Schichte in der Vorderwand 
der Kniegelenkkapsel nimmt das I/ig* tvatisvers. genu ein , welches 80, 1. 
die beiden Bandscheiben verbindet. Es fehlt häufig. 

2. Hintere. Die hintere Wand verstärken zwei von Beugemuskel- 
sehnen ausgehende Stränge, die zugleich dazu bestimmt sind, bei der Beu- 
gung des Knies die Kapsel in eine Falte zu erheben. Das lAg pojßli- 80, II. 
teuni obliq» trennt sich von der Sehne des M. semimembranosus, um 
sanft lateralwärts aufsteigend die hintere Wand der Kapsel zu durchsetzen. 

Das Lig» popliteum arcuat» ist eine aufwärts concave Schleife, welche 
am lateralen Epicondylus ihren Ursprung nimmt, sich unter dem Lig. popl. 
obliquum wieder in der Kapsel verliert und durch einen vom Köpfchen der 
Fibula entspringenden Strang, Betinaculum lig. arcuati, abwärts 80, U. 
festgehalten wird. An den medialen Theil der Schlinge befestigt sich ein 
Theil des M. popliteus. 



76 Bänder der Unterschenkelknochen. 

3. An der lateralen Wand der Kapsel verläuft vom Epicondylus 

79, I. 80, U. des Schenkelbeins zum Köpfchen der Fibula das Idg. acc€880rlu^n 

lat0l*(lle ^), welches deshalb von besonderer Wichtigkeit ist, weil es wegen 
seines excentrischen Ansatzes in der Strecklage gespannt, in Beugung er- 
schlafft und demnach Ursache ist, dass Drehungen des Unterschenkels um 
die verticale Axe nur bei gebeugtem Knie ausführbar sind. Ein Theil der 
79, 1. Fasern des Bandes {acc, lat',) setzt sich vorwärts umbiegend in die Band- 
scheibe fort. 

4. Mediale. Vom medialen Epicondylus gehen zwei Bänder herab, 
beide platt und breiter, als das entsprechende laterale Band. Das Lfff» 

79, II. accessorium ^nediale longum, das oberflächlichere, reicht bis zur 
Tibia herab und bedeckt die Sehne des M. semimembranosus. Das I/lg* 
access» mediale breve^) endet in der Bandscheibe. Unter diesen 
Ligamenten finden sich zu beiden Seiten der Bandscheibe kleinere Schleim - 
beutel (Poirier, Progres medic. XIV, Ser. 2, T. III). 

Unter den grösstentheils fetthaltigen Synovialfalten des Kniegelenks 

80, I. 81, I. zeichnet sich durch Grösse und Beständigkeit die Flica synovialis 

2>atellavi8 ^) aus, die sich im Zusammenhang mit dem die vordere Kapsel- 
wand bedeckenden Fett vom Boden des Gelenks erhebt und hinter der Ge- 
lenkfläche der Patella bis nahe an deren horizontale Firste aufsteigt. Bei 
78, VI. der Beugung des Unterschenkels tritt sie als Polster zwischen Patella und 
Tibia. Der Uebergang in diese Stellung wird gesichert durch ein strang- 
8, VI. 80, I. förmiges Band, lAg. plicae synov. patellaHs , welches aus dem 
Bindegewebe der Synovialfalte sich entwickelt, frei in sagittaler Richtung 
das Gelenk durchsetzt und am vorderen Bande der Fossa intercondyloidea 
des Schenkelbeins endet. 



4. Bänder der Untersclieiikelknoclieii. 



7, m. 78, V. Das obere Tibiofibulargelenk , Arttculatlo tibio-fibul. 8Up.9 

ist eine Amphiarthrose , in welcher eine geringe Beweglichkeit nur so weit 

stattfindet, als sie durch die Bewegungen im unteren gleichnamigen Gelenk 

81, II. veranlasst wird. Die Haftbänder sind ein Ltg. capituli fibuhte ant. 

und I}08t. 

Ein Idff» interosseum , ähnlich dem Lig. interosseum des Unter- 
arms, spannt sich zwischen den Cristae interosseae der Unterschenkelknochen. 
Es gleicht dem Lig. interosseum der oberen Extremität auch darin, dass es 
mit dem oberen Rand eine Lücke begrenzt, welche Gefässen zum Durchtritte 
dient, und dass schräge Faserbündel ('*''") i analog der Chorda tranversalis, 
diese Lücke zum Theil verschliessen. 



1) Lig, laterale ext. ^) Ligg. lat. int. anter. und poster. 3) 2Agg, dlaria. 



Unteres Tibiofibulargeletik. Sprungbeiiigelenkc. 



5. Fussgelenke. 



An den Bewegungeu des Fussea gegen den Unterachenktii und der 
Knochen dee FiiBsee, abgesebeu von den Zehen, unter eich bctheiltgeu sich 
drei er^iebigero Gelenke und eine Anzahl AmphiarthroBen in der Weise, 
dasa die letaleren . je nach Uebung und Gewöhnung, noch ein mehr oder 
minder Merkliches den ExcurBionen hinzufügen , welche von den grösseren 
Gelenken ausgeführt werden. 

An die grösBeren sind die Bewegungen um die drei Ilauptaxen folgender- 
niaassen vertheUt: In dem eigentlichen Knöchel- oder Talocrurulgelenk , in 
welches diis untere Tibiofibulargelenk sich öflfaet, erfolgt die Drehung um 
die traoHTersale Axe; in demselben Gelenk findet unter sogleich zu er- 
wnbneudeu Bedingungen die Brehung um die verticale Axe, mit der Fuss- 
spitze median- und lateralwiirts , statt. Die durch die Configuration des 
K u Sehe Igel enks absolut auageBcbloasene Drehung um die sagittale Axe, die 
Langaase des Fut!ses, wird im hinteren nnd vorderen Spraugbelngelenk 
anageführt. 



a. Unteres Tibiofibulargelenk. 

Die articulirenden Flächen derTibia und des unteren Kn des der Fibula 
schliessen in der Itegel niclit auf einander, sondern sind beide leicht concav ; 
die Uühle, die sie begrenzen, gleicht weniger einem Gelenk, als einer in das 
Tibiocruralgelenk mündenden SynovialtiLsche, deren Communicationsöffuung 
aber durch eine von der Fibula ausgehende fein zuge schürfte Synovialfalte 
theüweise verlegt ist. 

Die Haftböuder, ein Liff. maUeoU lat^rraliH poftt. und L. tn. 
l, tint.f geben medianwarts aufsteigend vom unteren Ende der Fibula 
zur Vorder- und Hinterflüche der Tibia. Sie sind gespannt, wenn das 
Sprungbein mit »einem vorderen , breiteren Theil in der Pfanne liegt, und 
erschlaffen, wenn die FnsEspitze gesenkt wird und das Sprungbein mit dem 
schmaleren Theil in die Pfanne vorrückt. Dies ist also die Uallung des 
Fusses, in welcher das Sprungbein sammt der Fibula um die verticale Axe 
tiewegt werden kann und für welche eine geringe Beweglichkeit des oberen 






81, lil*. 
8.1, I. 11. 



Tibiofibulurgeleuks gewahrt sein musste. 



b, Gelenkverbindungen des Sprungbeins. 



1, Knöchel gelenk (Art talo-cruralis). Die Pfanne bildet eine über- 81,ITJ 
knorpelle Gabel , in der der Körper des Sprungbeins so aufgehangen ist, 
Atta» seine obere Flüche auf der unteren der Tibia, seine Seitanfl&cheii nn 



78 Sprungbeingelenke. 

den Innenflächen der Knöchel gleiten, Yon denen die laterale weiter abwärts 
reicht, als die mediale. Die Kapsel ist vorn und hinten schlaff, an den 
Seiten straff. 
13, II, ni. 84, 2. Hinteres Sprungbeingelenk. In demselben articuliren die 

^ ""''^' lateralen Gelenkflächen des Sprung- und Fersenbeins, wobei das Fersenbein 
den Kopf, das Sprungbein die Pfanne trägt. Seine Articulationsebene stellt 
ein Stück einer Cylinderfläche dar. 

84, IV. 3. Vorderes Sprungbeingelenk. In diesem gehört der im Wesent- 

lichen kugelige Kopf dem Sprungbein an ; die Pfanne ist zusammengesetzt 
aus der medialen Gelenkfläche des Fersenbeins , der hinteren Gelenkfläche 
83, I, in. des Schiffbeins und einem, die Lücke zwischen den unteren Rändern dieser 
beiden Gelenkflächen ausfüllenden starken Bande, dem Ldg* tibio-cal- 
caneO'tiavictllare» In demselben kreuzen sich Fasern, welche vom 
vorderen Rande des Fersenbeins und dem Sustentaculum tali zum Schiffbein 

86, in. verlaufen , mit Fasern , die vom medialen Knöchel abwärts {iünoc!) , vom 
hinteren oberen Rande des Schiffbeins rückwärts (tihiocJ'), vom Sprungbein 
vorwärts (tibioc/") ziehen. An seiner äusseren Fläche trägt es die rinnen- 
formig vertiefte Faserknorpelscheibe (tibioc*), in der die Sehne des M. tibia- 
lis post. gleitet. 

Die Haftbänder der drei Sprungbeingelenke gruppiren sich wie 
folgt : 

I. Ligg^ tdlocruraHa^ zwischen Unterschenkel und Sprungbein, zwei 
vordere und zwei hintere, vom Knöchel gegen den Rand der Gelenkfläche 

84, I. des Sprungbeins convergirend. Die hinteren, lAgg. taloflbulave post. 

und tulotibiale post.^ haften mit ihren Insertionen an den Höckern, die 
die Rinne des M. flexor hallucis long, begrenzen; die Insertionen der vor- 
* 84, n. deren, der I/tyg. täloflfyulave ant und talotibiale ant., liegen 
weiter auseinander; jene hemmen die Dorsal-, diese die Plantarflexion. 

II. Ligg. tälocälcanea, zwischen Sprung- und Fersenbein. Sie umgeben 
84, I. 87, I. das hintere Sprungbeingelenk von allen vier Seiten und führen danach den 

83, 1. 87, I. Namen eines Idg. talocalcaneiifn posticu'm, t. e# laterale, f. 

86, in. €• mediale (das schwächste) und t. C. inteovsseilfn , im Canalis 
83, I. tarsi zwischen dem hinteren und vorderen Sprungbeingelenk. 

85, I. IIL Lig. talonavfciilare, zwischen Sprung- und Schiffbein. 

IV. Haftbänder zwischen Unterschenkel- und Fusswurzel- 

85, I. 86, ni. knochen, die das Sprungbein überspringen. Es giebt ein I/tg* ttbio- 

Ö7, I. navictllare vom vorderen Rande des medialen Knöchels zur Rücken- 

87, I. fläche des Schiffbeins, ein lAg. calcaneo-fitnilare, von der Spitze des 

lateralen Knöchels schräg rückwärts zur Seitenfläche des Fersenbeins (Hem- 

86, III. mungsband der Erhebung des medialen Fussrandes) und ein lAg* cal- 

catieo - tfbtale f breit und fast vertical zwischen dem medialen Knöchel 

und dem Sustentaculum tali. 



c. Amphiarthrosen der Fusswurzel. 

Die Zahl der Kapselbänder zwischen den übrigen Knochen der Fuss- 
wurzel und den Mittelfussknochen ist veränderlich; sie vereinfacht sich 
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durch Schwinden der oft nur dünnen Scheidewände, welche benachharte 
Gelenkhöhlen von einander trennen. In der Regel erhalten sich selbständig: 

1. Das Würfelbeingelenk, zwischen Fersen- und Würfelbein, mit 83, U. 
unregelmässig gekrümmten, aber oft ziemlich weit an einander verschieb- 
baren Flächen. 

2. Das Schiffbeingelenk, dessen Kapsel die Flächen einschliesst, 49, III. 
durch die das Schiffbein mit den drei Keilbeinen, die Keilbeine unter sich 

und das Würfelbein mit dem Schiffbein und dritten Keilbein articuliren. 

3. Die Tarso -Metatarsalgelenke, drei an der Zahl, indem 
nicht nur der erste Mittelf ussknochen mit dem ersten Keilbein selbständig 
articulirt, sondern auch die Verbindungen der vier lateralen Mittelfuss- mit 
den FuBS Wurzelknochen in zwei gesonderte Kapseln für je zwei Mittelf uss- 
knochen geschieden sind. 

Die Haftbänder des Fusses zerfallen nach H. v. Meyer (Statik und 
Mechanik d. menschl. Fusses, Jena 1886) im Grossen und Ganzen in vier 
Hauptgruppen: 1) eine quere Vereinigung der Zehen, beziehungsweise der 
Knochen der vorderen Reihe der Fusswurzel; 2) einen plantaren longitudi- 
nalen Bänderzug; 3) einen dorsalen medialen, und 4) einen dorsalen late- 
ralen schrägen Bänderzug. Im Einzelnen kann man jedoch noch weitere 
Abtheilungen unterscheiden. Auf der Rückseite kommen zu den sagit- 
tal verlaufenden Bändern noch transversale, zu welchen die Ligg. navicu- 85, I, U. 
lari-cuboidea* und die Ligg. intermetatarsea dorsalia gehören; unter den 
sagittalen Bändern zeichnen sich durch ihre Stärke das lAg» calcdfieo- 

navlculare dorsale und die Ligg. calcaneo-cuboidea dor- 
salia ^ sowie die Ligg» tarso-metatarsalia aus; von letzteren erhält der 
zweite Mittelfussknochen drei, eins von jedem Keilbein. 

In der Plantar fläche ist unter den longitudinalen Bändern durch 
seine Länge und bedeutende Stärke das Lig. calcatieo-CUboideum 85, in. 86, I. 
X^latltare besonders ausgezeichnet. Es nimmt seinen Ursprung von der 
ganzen rauhen unteren Fläche des Fersenbeins, füllt die Concavität dieser 
Fläche vollkommen aus und theilt sich in mehrere Schichten. Die ober- 
flächlichste erstreckt sich über die Tuberosität des Würfelbeins und über 
die Sehne des M. peroneus long, hinweg bis zu den Basen der Mittelfuss- 86, 1, n. 
knochen, und dient einer Anzahl von Muskeln der Sohle zum Ursprung; 
die nächste Schichte {ccHcc!) reicht bis zur genannten Tuberosität, die tiefste 
(prof!) kommt am medialen Rande der oberflächlicheren Schichten zum 86, 11. 
Vorschein und inserirt sich am Würfelbein hinter der Tuberosität. 

Ausser ihm giebt es noch kurze sagittale Verbindungsbänder der ersten 
und zweiten, der zweiten und dritten Reihe und der dritten Reihe mit den 
Mittelfussknochen, Ligg. tarso-metatarsea plantaria. 

Was die queren Bänder anlangt, so sind unter ihnen besonders zwei 
lange, unter den Basen der Mittelfussknochen verlaufende zu nennen, das 

Lig. tarseum tratisvers. mediale und L. t. tr. laterale, 86, i. 

das erste vom ersten Keilbein zum dritten oder vierten Mittelfussknochen, 
das andere vom dritten Keilbein zur Tuberosität des fünften Mittelfuss- 
knochens verlaufend. Zu ihnen gehören noch die Ligg. intermetatarsea 
plantaria. Auch weiter hinten im Bereich der Fusswurzel selbst sind noch 
transversale Bänder zu nennen, so besonders das Z/ig* Ctiboideo-fUt^ ^' 
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viculave plantare und die Bandmassen zwischen den Seitenflächen 
87, II. des Würfelbeins und der Keilbeine. 

In den Zwischenräumen der Mittelfussknochen liegen die Ligg. inter- 
metatarsea interossea. 



6. Zehentarsal- und Zehengelenke. 

Sie haben dieselbe, nur in Folge der frühen Misshandlung der civili- 
sirten Füsse weniger ausgebildete Elinrichtung , wie die entsprechenden 
Gelenke der oberen Extremität. Der untere Theil des Köpfchens der Mittel- 
fussknochen hat eine yon dem Rückentheil derselben abweichende Krüm- 
87, III. mung und so geht die Congruenz der Gelenkflächen, welche bei Streckung 
87, IV. der Grundphalange vollkommen ist, bei gebeugter Zehe verloren. Die Ar- 
ticulation des Köpfchens des Mittelfussknochens der grossen Zehe mit den 
Sesambeinen ist für die Function des Fusses, wenn er beim Stehen auf den- 
selben ruht, von Wichtigkeit. Demgemäss ist jedes Sesambein sattelförmig 
51, IV. gekrümmt, concav im sagittalen, convex im transversalen Durchmesser, die 
Gelenkflächen für dieselben am Mittelfussknochen sind durch eine ansehnliche 
Firste von einander getrennt und der Entfernung der Sesambeine von ein- 
ander ist durch starke Querfasem der Kapsel vorgebeugt. Alles dies dient 
dazu, die Rotation des Mittelfussknochens um seine Längsaxe beim auf- 
rechten Stehen unmöglich zu machen. 



IIL Muskellelire. 



Es ist üblich, in diesem Theil der systematischen Anatomie nur diejeni- 
gen Muskeln mit ihren Sehnen und Fascien, d. h. gemeinsamen fibrösen 
Hüllen zu beschreiben, welche mit dem Skelett unmittelbar zusammenhängen. 
Der Eingeweide- und Gefasslehre überweisen wir die Muskeln, sowohl ge- 
streifte als glatte, welche in den Wänden der Eingeweide und des Gefass- 
systems vorkommen oder zu Eingeweiden in Beziehung stehen (JLugen-, 
Ohr-, Perinealmuskeln u. a.). 

Regelmässig verbinden sich die Muskeln mit den Knochen durch Ver- 
mittlung bindegewebiger Stränge, der Sehnen, die den Muskelfasern 
dadurch, dass sie sie der Reihe nach und in längeren Strecken aufnehmen, 
eine grössere Ansatzfläche bieten, als die Knochenflächen gewähren könnten. 
Jeder Muskel hat demnach einen Körper oder Bauch, den fleischigen 
Theil, und eine Ursprungs- und Insertionssehne, Kopf und Schwanz. 
Als Ursprung bezeichnet man das unter gewöhnlichen Verhältnissen relativ 
ruhende, als Insertion das bewegliche Ende. Es giebt mehrköpflge und 
mehrschwänzige Muskeln , indem mehrere Ursprünge zu einer Endsehne 
zusammenfliessen oder aus Einem Bauch mehrere Endsehnen hervorgehen. 
Gewöhnlich werden die Sehnen allseitig von Muskelfasern umfasst ; Muskeln, 
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deren Fasern von zwei Seiten oder nur von Einer Seite an die Sehne heran- 
treten, werden im ersten Fall gefiederte, im zweiten halbgefiederte 
{pennati und semipennati) genannt. Gezahnt, serrati, heissen platte Mus- 
keln, die mit einer Anzahl paralleler Zacken von einer Reihe gleichnamiger 
Knochen entspringen oder sich an solche inseriren. Vielspaltig, Multi- 
fidus, heisst ein Muskel, wenn in seinem Bauch mehrfache Ursprungs- und 
Insertionszacken sich untrennbar verflechten. Ist das Fleisch eines Muskels 
durch Sehnenfasern mehr oder minder vollständig unterbrochen , so nennt 
man ihn zwei- oder mehrbäuchig, digastricus, polygastrictis. Platte 
Zwischensehnen, wie sie am Rectus abdominis vorkommen, werden als In- 
scriptionen, Inscriptiones tendineae , beschrieben. Wo Muskelsehnen, 
Ursprünge oder Insertionen, längere Strecken eines Knochens einnehmen, 
findet sich häufig eine Einrichtung, die, ohne die Continuität der Sehne zu 
unterbrechen, Weichtheilen den Durchtritt längs dem Knochen ermöglicht. 
Dies sind die Sehnenbogen, Arcus tendinci. Die Sehne löst sich stellen- 
weise vom Knochen ab, sendet von dem Einen Rande Muskelfasern aus und 
überbrückt mit dem anderen eine Lücke, in welcher Sehnen, Nerven und 
namentlich Gefässe eingeschlossen sind. Die letzteren werden dadurch 
nicht nur vor Druck geschützt, sondern erhalten sogar eben dann, wenn 
die von dem Sehnenbogen entspringenden MuskeKasern sich contrahiren, 
freieren Spielraum. 

Wo Muskeln oder Sehnen über scharfe Kanten und Vorsprünge der 
Knochen verlaufen, wird die Reibung vermindert durch untergelegte dünn- 
wandige, mit geringen Mengen einer der Synovia ähnlichen Flüssigkeit ge- 
füllte Säcke, Schleimbeutel, Bursae mucosae. Solche finden sich auch 
häufig in dem Winkel, den die Sehne bei ihrer Anheftung mit den Knochen 
bildet. Den Schleimbeuteln verwandt sind die Schleimscheiden ^), Va- 
ginae mucosae , die die durch Röhren verlaufenden Sehnen an ihrer Aussen- 
fläche und die Röhren an ihrer Innenfläche überziehen und so zwei in ein- 
ander steckende Hohlcylinder darstellen, die an den den Endflächen der 
Cylinder entsprechenden Rändern mit einander verbunden sind. Sie ent- 
halten im Normalzustande nur so viel Flüssigkeit, als nöthig ist, um die 
Oberflächen schlüpfrig zu machen. Ein wesentlicher Bestandtheil des 
Muskels ist der motorische Nerr, der dem Muskel die Bewegungsimpulse 
vom Centralorgan übermittelt. Den meisten Muskelbäuchen, insbesondere 
denen der Glieder, führt nur Ein Nervenzweig motorische Fasern zu, der 
gewöhnlich in Verbindung mit den Blutgefässen an einer bestimmten Stelle 
in den Muskel eintritt. 



A. Muskeln des Stammte s. 



Die Muscolator des Stammes ist zurückzuführen auf zwei Lagen, eine 
längs- und eine ringfaserige, wie sie bei den röhrenförmigen wirbellosen 



^) Sehnenscheiden. 

He nie -Merkel, OrundrUii A 
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Thieren (Würmern) die äussere Körperhülle gleichförmig durchsetzen. Die 
Längsmuskeln vollziehen die Verkürzung und Beugung, die Ringmuskeln 
die Verengung des Rohrs. Sowie in der Axe des Rohrs die starre Säule 
der Wirbel auftritt, wird die Verkürzung desselben unmöglich und es bleibt 
den Längsmuskeln nur noch die Aufgabe der Beugung. Dazu aber, d. h. 
zur Vor- , Rück- und Seitwärtsbeugung des Rumpfes, genügt je ein muscu- 
löser Strang in der Rück- und Vorderwand zu beiden Seiten der Mittellinie : 
die longitudinale Musculatur zerfällt in die Musculatur des Rückens einer- 
seits und die vorderen Längsmuskeln andererseits, die wieder dadurch zer- 
legt werden, dass sie auf der Strecke der Vorderwand, die von dem Brust- 
bein gestützt wird, wirkungslos sein würden. 

Dieselbe Ursache, die die Längsmuskeln an den Seitentheilen des 
Rumpfes schwinden macht, bewirkt das Schwinden der Ringmuskeln an 
dem hinteren Rohr, welchem die Fähigkeit, sich zu verengen, durch die 
knöchernen Wirbelbogen geraubt ist, wie sie ja auch, mit Bezug auf den 
Inhalt des Rohrs, physiologisch sinnlos sein würde. 

Der in der ganzen Länge gleichartige Inhalt des hinteren Rohrs bedingt 
eine im Wesentlichen gleichmässige Entwickelung seiner Musculatur, die sich 
demnach auch im Zusammenhang beschreiben lässt, während die Mannig- 
faltigkeit der im vorderen Rohr enthaltenen Eingeweide es nothwendig 
macht, die Muskeln desselben in die des Bauches, der Brust, des Halses 
und Kopfes zu trennen. Die Analogien der verschiedenen Regionen wer- 
den sich beL der Schilderung der einzelnen ergeben. 

Die Muskeln des Stammes werden an der Rückseite in ihrer ganzen 
Länge, an der Vorderseite in der Brustgegend bedeckt von Muskeln, welche 
sich an den Gürtel und das obere Ende der oberen Extremität befestigen. 
Functionen zu den Extremitätenmuskeln gehörig, müssen sie doch, der 
topographischen Uebersicht wegen, mit den Muskeln der betreffenden 
Stammesregion abgehandelt werden. 



1. Rückenmuskeln. 



Dom eben ausgesprochenen Princip gemäss, theilt man die Rücken- 
muskeln in oberflächliche, der Extremität zugehörige, und tiefe. Im Gegen- 
satz zu den tiefen, verticalen, eigentlichen Rückenmuskeln entspringen die 
oberflächlichen ausschliesslich von Domen, die Schuppe des Hinterhaupts- 
beins als Analogon eines Wirbel dorns mit eingerechnet, und wenden sich 
seitwärts, gerade seitwärts oder schräg auf- oder absteigend. 



V 



Trapezius. Rhomboidei. 83 



a. Oberflächliche Muskeln. 
a. Erste Schichte. 

Trapezius^). 91. 

Bedeckt in Form eines stumpfwinkeligen Dreiecks die Nacken- und 
Rückenfluche; entspringt continuirlich vom Hinterhaupt und den Dornen 
sämmtlicher Hals- und Brustwirbel, am Hinterhauptsbein von der durch die 
beiden oberen Nackenlinien begrenzten Fläche, an den Halswirbeln durch 
Vermittelung des Lig. nuchae, an den Brustwirbeln ausser den Dornen auch 59, IV, V. 
Ton den Ligg. interspinalia. In der Gegend um die Yert. prominens zeigt 
er eine längere glänzende Ursprungssebne, auch am untersten Ende ent- 
springt er mittelst eines dünnen Sehnenblattes ; im übrigen ist sein Ursprung 
kurzsehnig. Er wendet sich mit in der Mitte queren, Ton oben her ab-, 
Ton unten her aufsteigenden Fasern gegen den Schultergüi*tel , mit den 
queren und aufsteigenden Fasern am medialen Theil des Schulterkamms, 
mit den absteigenden an dessen oberem Rande und dem lateralen Drittel 92, I. 
des Schlüsselbeins mit membranartiger Sehne sich inserirend. 

Motor. Nerv. Vom N. accessorius und durch Anastoiposen mit dem- 
selben von den oberen Ceryicalnerven. 



ß. Zweite Schichte. 

Enthält Muskelfasern, welche zur Spina tuberculi min. des Armbeins 92, i. 
verlaufen, die unteren direct, die oberen durch die Spitze des Schulterblatts 
unterbrochen und zerlegt. Die von der Wirbelsäule zum Schulterblatt ab- 
wärts ziehenden Fasern bilden eine rhombische Platte, die durch eine Spalte 
getheilt ist und demnach in zwei Muskeln zerfällt: 

1. jRhofnboideiis min. 

Urspr. Am Lig. nuchae in der Gegend der unteren Halswirbel. 
Insert. Am medialen Rand des Schulterblatts längs dem dreieckigen 
Felde, von welchem der Schulterkamm sich erhebt. Nach oben grenzt seine 
Insertion an die des Levator scapulae. 

M, N. Vom N. dorsalis scapulae. 

2. Rhoniboid. maj. 

Von den vier oberen Brustwirbeln zum medialen Rande des Schulter« 
blattes unter der Insertion des vorigen. 
M, N, Vom N. dorsalis scapulae. 



*) 3f. cucuilaris. 

6^ 
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91. 92, I. 3. Teres 7naj. 

Der laterale TTieil des durch die Spitze des Schulterblattes zerlegten 
35, I. Muskels; er entspringt fleischig auf der hinteren Fläche dieser Spitze und 
verläuft, platt cylindrisch geformt, in schräg aufsteigender Richtung. In- 
sertion am Armbein gemeinsam mit dem folgenden Muskel. 

M. N, Vom N. subscapularis. 

4. Latissimus dorsL 

91. Aehnelt im Ganzen einem rechtwinkeligen Dreieck. Er entspringt 

sehnig unmittelbar von den vier bis fünf unteren Brustwirbeln, fleischig 
von den folgenden durch Vermittelung der Fascia lumbodorsalis , welche 
die tiefen Rückenmuskeln deckt, je weiter ab-, um so mehr seitwärts, und 
zuletzt neben der genannten Fasele mittelst eines niederen starken Sehnen- 
blattes vom oberen Rande des Darmbeins. Die oberen Fasern verlaufen 

92, II. quer über den unteren Winkel des Schulterblattes, die folgenden allmälig 
steiler aufsteigend; an den vorderen Rand legen sich successiv Zacken an 
{LaL dorsJ, ", '"), welche von den drei oder vier unteren Rippen ihren 

101, 1. Ursprung nehmen. Jenseits des Schulterblattes gehen alle Fasern in eine 
92, 1. platte, verhältnissmässig schmale Sehne über, die sich um den Teres maj. 
herumwindet, um an dessen Vorderseite zur Spina tuberc. minoris zu ge- 
langen. Teres maj. und Lat. dors. bilden zusammen den hinteren wulstigen 
Rand der Achselhöhle. 

M. N. Vom N. subscapularis. 



92, II. y. Dritte Schichte. 

Von Dornen zu Rippen, im Verlaufe den Sehnenfasern der Fascia lum- 
bodorsalis analog. 

1. Serrat. post. snp. 

92, II. Entspringt vom Nackenband, dem siebenten Halswirbel und den zwei 

bis drei obersten Brustwirbeln mit platter und sehr zarter Sehne. Dieselbe 
wird erst jenseits der Querfortsätze musculös. Der Muskelbauch theilt sich 
in vier Zacken, welche sich an die zweite bis fünfte Rippe ansetzen. 

M, N. Von den Nn. intercostales ; ein variabler Ast von N. dorsal, 
scapulae. 

2. Serrat. post. inf. 

Von der Fascia lumbodorsalis unter dem M. latissimus dorsi in der 
Gegend der unteren Brust- und oberen Bauchwirbel. Er steigt schräg 
lateralwärts auf und setzt sich mit vier platten Zacken bald sehnig, bald 
fleischig an die vier untersten Rippen. 

M, N, Von den Nn. intercostales. 
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d. Vierte Schichte. 93, I, u. 

Auf die Nackengegend beschränkt, schräg lateral wärts zu Querfort- 
sätzen der obersten Halswirbel und dem einem Querfortsatz entsprechenden 
Theil des Schädels aufsteigend. 

1, Splenius capitis. 

Ursprung yom Lig. nuchae, über dem dritten bis sechsten Halswirbel, 
von den Dornen der Vert. prominens und der drei oberen Brustwirbel. 
Insertion kurzsehnig am Warzen fortsatz und dem nächst angrenzenden 
Theil der Lin. nuchae sup. bis in die Nähe der Insertion des M. trapezius. 

2. Splenius cervieis. 

Urspr.: In der Fortsetzung des vorigen bis zum sechsten Brust- 
wirbel. Insert.: Die Spitzen der Querfortsätze der beiden obersten Hals- 
wirbel. 

M, N, 1 und 2. Vom hinteren Ast des zweiten Cervicalnerven. 



b. Tiefe Muskeln. 

Sie füllen am Beckentheile der Wirbelsäule den Raum zwischen den 
Dornen des Kreuzbeins und der Tuberosität des Darmbeins ; an den Bauch- 
und Halswirbeln decken sie die Querfortsätze bis zu deren Spitzen , am 
Brustkorb reichen sie seitlich bis zu den Winkeln der Rippen, am Schädel 
bis zum Warzenfortsatze. Man theilt sie in lange und kurze. Die kurzen 
laufen , bedeckt von den langen , von Wirbel zu Wirbel oder von einem 
Wirbel zur nächsten Rippe. Die langen sind gleichsam aus vielen kurzen 
zusammengeflossen; der fleischige Theil derselben nimmt zahlreiche Ur- 
sprungssehnen auf und giebt nach der anderen Seite ebenso zahlreiche In- 
sertionen ab. Nur in grösseren Zwischenräumen deuten tiefere Einschnitte 
eine Trennung in Abtheilungen an, die den Regionen der Wirbelsäule 
entsprechen. 



a. Lange tiefe Rückenmuskeln. 

Es sind drei Muskeln oder vielmehr Muskelgruppen, da jeder derselben 
entweder der Quere, der Länge oder der Dicke nach in Theile oder Schich- 
ten zerfallt: 
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95, i. 1. Sacrospinalis. 

Eotspringt vom oberen Rande des Darmbeins, vom Kreuzbein, von den 
Domen der unteren Bauchwirbel und von der Innenfläche der Fascia lumbo- 
dorsalis und theilt sich, bevor er die letzte Hippe erreicht, in einen latera- 
len und einen medialen Bauch. 

96, II. Der laterale, Jlf. UiocostaUs 0» giebt vom lateralen Rande allen Rippen- 

winkeln und den Zacken der Querfortsätze der unteren Halswirbel, welche 
Rippen entsprechen, Insertionen, während er zugleich an der medialen Seite 
von den Rippen accessorische Ursprünge aufnimmt. Längs dem ersten 
accessorischen Ursprung zieht eine Spalte aufwärts, die den Muskel in einen 
94, 1. IltocOStm lutnbaimm und ntoc dorsl theilt ; die obersten accessori- 
94, U. sehen Ursprünge mit den Halswirbelinsertionen stellen den Ilioc* ceV" 
Vlcis^ dar. 

Der mediale Bauch des M. sacrospinalis, IL longissimus, giebt an der 
94, 1, III. Bauch- und Brustwirbelsäule von der vorderen Fläche je zwei Insertions- 
98, 1. sehnen ab , an den Bauchwirbeln zum Proc. transv. und accessorius, an den 
94, II. Brustwirbeln zu Rippe und Querfortsatz ; am Hals und Kopf fliessen beide 
Insertionen zu je Einer zusammen, dort den Querfortsätzen, hier dem 
Warzenfortsatz bestimmt. Accessorische Ursprünge kommen sehnig von 
96, I. den Domen oberer Bauch- und unterer Brustwirbel, femer anfangs ver- 
einzelt {Longiss, access.), dann je näher dem Halse, um so beständiger von 
den Querfortsätzen der Wirbel. Den Theil des Muskels, der den Bauch- 

94, II. wirbeln und dem Thorax Insertionen liefert, nennt man LotlffisSm d-orsif 

die Insertionen an Halswirbeln mit den entsprechenden accessorischen Ur- 
sprüngen LiOtlff. cervtCm*) j die Schädelinsertion mit den entsprechenden 
accessor. Ursprüngen Lotlffm capitis*), 

2. Spinalis. 

Sammeln Ursprünge von Domen und geben Insertionen an Domen 
höherer Wirbel ab. 

95, 11. Der Spinalis ilorsl entspringt musculös von der sehnigen Rücken- 

Üäche des Longiss. dorsi und von zwei oder drei der untersten Brustwirbel- 
domen, überspringt Einen Brustwirbel und endet an den Domen der folgen- 
den. (Will man ihn isoliren, dann muss man die Sehnen, von welchen er 
sich entwickelt, quer durchschneiden.) 
97, Der Spinal is cervicis ist sehr unbeständig, häufig unsymmetrisch, 

zuweilen auf ein einfaches. Einen Wirbel überspringendes Bündel reducirt ; 
überschreitet niemals den zweiten Halsvnrbel. 

3. Trafisverso-spin alis. 

Unter diesem Namen vereinige ich die Muskeln, welche in mehreren 
Schichten von Wirbeltuberositäten , also an den Bauchwirbelu von Proc. 



^) M, sacrolufnbalis, ■) M. cervicalis adscemiens. ^) M. transvcrsalis 

cervicis, *) M. trahelamastoideus. 
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accessorii, an den Brustwirbeln yon Querfortsätzen, an den Halswirbeln von 
unteren Gelenkfortsätzen entspringen und medianaufwärts zu Dornen bis 
zu dem Dorn des Epistropbeus und bis zu der (Dornfortsätzen gleicbwertbi- 
gen) Nackenfläcbe des Schädels verlaufen. In jeder tieferen Schichte ist 
die Richtung der Fasern geneigter. 



Erste Schichte. Semispinales. 
Ein Semispinalis dorsi, Semiajylnalis eet^vlcis und 97. 

Setnisp» capiti8. Der Semispinalis dorsi nimmt Ursprünge von drei 
bis fünf unteren Brustwirbeln auf und giebt Insertionen an obere Brust- 
und einen oder zwei untere Halswirbel; der Semispin. cerv. entspringt an 
den oberen Brustwirbeln und endet an vier oder fünf nächst oberen Hals- 
wirbeln ; der Semispinalis capitis bedeckt den oberen Theil des Semispin. 95, I. 9G 
cerv. und setzt sich aus einem medialen und einem lateralen Kopf zusam- 
men. Der mediale Kopf*) entspringt von Querfortsätzen oberer Brust" 
wirbel; sein Bauch wird von einer intermediären Sehne unterbrochen und 
meistens durch Ursprünge von Dornen oberer Brust- und unterer Halswirbel 95, i. 
verstärkt; der laterale Kopf*) nimmt von oberen Brust- und von vier bis 
fünf unteren Halswirbeln seinen Ursprung; die gemeinschaftliche Insertion 
heftet sich an die Schuppe des Hinterhauptsbeins zwischen der oberen und 
unteren Nackenlinie. 



Zweite Schichte. Multifidus. 98, n. 

Der JUultifidus erstreckt sich gleichmässig, die Rinne zwischen d^n 
Muskelrauhigkeiten und den Domen ausfüllend, mit den Ursprüngen von 
den Proc. articulares spurii des Kreuzbeins bis zum Gelcnkfortsatz des vier- 
ten Halswirbels, mit den Insertionen vom Dorn des fünften Bauchwirbels bis 
zum Dorn des zweiten Halswirbels. 



Dritte Schichte. Rotatores. 

Selbständige platte Bündel, auf die Brustwirbel beschränkt, ziehen ver- 
einzelt vom oberen Rande eines Querfortsatzes, die ItotCltOVe8 bveves 98, 1. 
zur Wurzel des nächsten, die JBotatores longt zur Wurzel des zweit- 
t)der drittnächsten höheren Dornfortsatzes. 

M, N, Der langen tiefen Rückenmuskeln : Hintere Aeste der Rücken- 
marksnerven. 



1) M. hiventer. ') 3f. compUxuft, 
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ß. Kurze tiefe Rückenmuskeln. 

I. An den Beugewirbeln. 

1. Tntei*8pinales. 

98, II. Von Dom zu Dorn. Fehlen den Brustwirbeln. An den Bauchwirbeln 

liegen sie zur Seite der Ligg. interspinalia, an den Halswirbeln auf den 
Spitzen der getheilten Domen bis zum zweiten. 

2. Intertransversarii postt. 

98, II. Auch diese beschränken sich auf die Hals- und BauchwirbeL Am 

Halse verbinden sie die hinteren Spitzen der Querfortsätze, an den Bauch- 
97. wirbeln kommen sie in zwei Reihen vor, die Einen, IntevtvattSVm postt» 
tnediules ^ schlank und cylindrisch , vom Proc. mamillaris zum Proc. 
accessorius, die anderen, IntertratlSV. postt. laterales, platt und 
breit zwischen den Querfortsätzen. 

M. N. 1 und 2. Hintere Aesto der Rackenmarksnerven. 

3. JLevatores costamm. 

98, n. Vom Querfortsatz schräg absteigend, entweder zur nächsten Rippe, 

97. LevaU COSt. breveS, oder zur zweit-unteren, JLev. COSt. lofigt. Die 

letzteren kommen in der Regel nur am unteren Theil des Thorax vor. Die 
Lev. cost. gehören zu den Mm. intercost. extern., mit welchen sie an ihrer 
lateralen Seite zusammenfliessen. 

üf. N. Zweige der Intercostalnerven. 



98, II. II. An den Drebwirbeln und dem Hinterhaupt. 

1. Hect. capitis post maj. 

Vom Dom des Epistropheus fächerförmig sich ausbreitend an das 
mittlere Drittel der unteren Nackenlinie. 

2. Obliquus cap. inf. 

Spindelförmig neben dem vorigen vom Dom des Epistropheus zum 
Querfortsatze des Atlas (der eigentliche Drehmuskel des Kopfes). 

3. Rect. capitis j^ost. min. 

Platt dreiseitig , vom Tuberculum post. des Atlas zur unteren Nacken- 
linie des Hinterhauptsbeins, an welcher er sich medianwärts vom Rect. oap* 
post. maj. ansetzt. 



Rectus atdominia. 



4. Obltqnvs cap. sup. 

Dreiseitig , gegea den Schädel eich ausbreitend , bedeckt mit seinem 9i 
Ursprung am Querfortsatze des AtUa die Insertion des Obliq. inf. , mit seiner 
Insertion an der unteren Nackenlinie die Insertion des M. tect. oap. maj. 

5, Mectua cap. latevalts. i 

Von der vorderen Fläche der Spitze des Querfortsatzes des Atlas fast 
gerade aufwärts zum Proc. jugularis des Hinterhauptsbeins. Er ist als der 
oberste M. intertransveraarius ant, anzusehen. 

M. N. 1 bis 5. Vom hinteren Äst des 1. Cervicalnerveu ; 5 auch 
Zweige vom vorderen Ast desselben. 



Z. Bauohmnskelii. 



Sie füllen die Lücke aus, welche am Skelett in der vorderen und seit- 
lichen ßumpfwand zwischen dem unteren Rande des Brustkorbs, den Banch- 
irirbeln und dem Becken besteht. Den tiefen verticalen Rüukenuiuskeln 
gegenüber liegt in der vorderen Baochwand zu beiden Seiten der Mittel- 
■ Linie, die hierdurch einen derben schmalen Sehnenstreif, lA-nea alba, reprä- 
eentlrt wird, ein einziger platter Muskel , Ilcdus abdominis, in einer Scheide 
eingeschlossen, die von den Sehnen der seitlichen, transversalen Muskeln 
gebildet wird. Diese liegen in drei Schichten , von denen aber nur die 
anterate rein transversale Fasern enthUtt; die Muskelfasern der obersten 
Schichte haben eine schräg vorwärts absteigende, die der mittleren Schichte 
grösstentheils eine schräg vorwärts aufsteigende Richtung. An der Zu- 
lammensetznng der Scheide des Rectus betheiligen sie sich dergestalt, daaa 
die S«hne des mittleren Muskels sich in zwei Blätter theilt, die den Rectus H 
umfassen, ond die Sehne des äusseren Muskels mit dem vorderen Schnen- 
blatt des mittleren, die Sehne des innersten Muskels mit dem hinteren 
8«hDenbIatt des mittleren verwächst. In ihren oberen Theilen werden die 
DaDchmuskrln von den lutercoslalnerven versorgt, in den unteren Theilen 
von den diesen Nerven entsprechenden Aesteu des Plexus cruralis , dem 
N. Uiobypogastricus und ilioinguinalia. 

Der verticale Muskel, 



Recfus^nbdomfni», 

entspringt fleischig breit nnri platt in einer medianwärts absteigenden Linie 
vom Knoohen und Knorpel der fünften und von den Knorpeln der sechsten 
und siebenleu Rippe, versohmRlcrt sich in seinem unteren Theil beträchtlich 
und geht oberhalb des Beckens in eine schmale Sehne über, die sich t.heüa 
*n oberen Bande des Schambeins seiner Seite (A. abd. !aJ.). ih^-'ils >"^ 




90 Obliquus abdominis externus. 

Vorderfläche des Schambeins der anderen Seite (B. ahd, med.) befestigt, in- 
dem die medialsten Fasern der Sehnen beider Muskeln yor der Synchon- 
drose einander kreuzen. Der Muskel ist ausgezeichnet durch seine Inscrip- 
tiones tendineaCj drei bis vier quere, etwas zickzackförmige Sehnenstreifen, 
welche den Lauf der Muskelfasern unterbrechen; die oberste findet sich 
längs dem Rande des Brustkorbes, die dritte etwas oberhalb des Nabels, 
die zweite in der Mitte zwischen diesen beiden und die vierte, meist nur 
rudimentär entwickelte, mitten zwischen Nabel und Becken. Sie sind mit 
dem vorderen Blatte der Scheide sehr fest verbunden, gehen aber meist 
nicht durch die ganze Dicke des Muskels durch, so dass sich derselbe leicht 
von dem hinteren Blatte der Scheide löst. Die Inscriptionen stellen den 
letzten Rest der sonst ganz verschwundenen metameren Anordnung der 
Bauchmuskeln dar. 

Häufig steigt ein kleiner Muskel, Pjßraintdalis , schräg vor der 
Sehne des Rectus vorüber vom Schambein zur Linea alba auf; man kann 
ihn nur für einen Spannmuskel der letzteren halten. 



Transversale Muskeln. 

99, I. 101, I. 1. Ohliquxis abdominis ext. 

Setzt sich zusammen aus sieben platten, von den sieben unteren Rippen 

99, 1. 107, II. entspringenden Zacken, zu denen noch regelmässig eine vom unteren Rand e 

des Pectoralis maj. sich ablösende Zacke (Pec(. maj,*) , zuweilen auch eine 

101, I. Zacke von den Fase, lumbodorsalis vor dem Querfortsatz des ersten Bauch- 

wirbels sich gesellt. Mit den oberen Zacken altemiren die Ursprünge des 
Serrat. ant., mit den unteren die Ursprünge des Latissimus dorsL Eine 
tiefere , nicht ganz beständige Reihe schmaler Zacken tritt hinzu von den 

102, I. vorderen Enden der oberen falschen Rippen. 

99, I. In dem Muskelblatt, welches aus der Vereinigung dieser Zacken hervor- 

geht, laufen die Fasern abwärts und medianwärts genau in derselben Rich- 
tung, wie die Fasern der am Brustkorb befindlichen Mm. intercost. extern. 
Sie ziehen um so steiler abwärts, je tiefer sie entspringen. Der Uebergang 
der Muskel- in Sehnenfasern erfolgt in einer Linie, welche am lateralen 
Rande des Rectus abwärts zieht und medianwärts neben und über der 
Spina iliaca sup. rückwärts umbiegt. Die Sehne geht, wie erwähnt, vor 
dem Rectus vorüber und endet mit ihrem vorderen Rande in der Linea alba 
und zu Unterst auf der Yorderfläche der Schambeinsynchondrose ; mit dem 
unteren Rand inserirt sich die Sehne auf der äusseren Lippe des vorderen 
Theils des Darmbeinkammes und spannt sich von der Spina iliaca ant. über 
die aus dem Becken austretenden Muskeln und Gefässe zum Tuberc. oss. 
pubis hinüber. Der zwischen den genannten Knochenpunkten ausgespannte 
Rand der Sehne wird Schenkelbogen, ArcU8 cruralis (Ltg. Pou- 
paf*H)f genannt. 

Unter dem lateralen Drittel des Schenkelbogens, zwischen Spina iliaca 
ant. sup. und Eminentia iliopectinea geht der M. iliopsoas aus dem Becken 
hervor. Mit der Fascie dieses Muskels ist der Rand des Obliquus ext. ver- 



Oltlitjuus filfdomiiiis iaternus. 
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bnudeu; die Verbindung wird befsBtigt durub einen cylindrischeu iJinUt 
gi-welHBtrang, Liy. tnyutnale ext., der sn dtr Spina itiaca aut. aup. 100,11.103,; 
enUpi'iugt. 

Vor der medialen Insertion am Tub, obb. ptibis sendet der Schcnkel- 
bogeu vom unteren Rande ein dünnes Fiiscikel ab- und zugleich rüclcwürtB, 
wetcbes mit der E'uBciü des M. pectineus verwochat Dies ist das Ijfg. 100, II. 145, 
Gimhernatiw Es kehrt einen Bcharfen Rund seitwartB und begrenzt so 
modinJerBeits die Lücke, durch welche di<.' GefaBsstäuiuio der unteren Extremi- 
tät aus- reep. eintreten. Auf diese, für die Lehre von den UnterleibabrücliL-n 
wichtige LOcke, den Soheukelring, komme ich bei dtü- Beschreibung der 
Sclienkeifascie zurück. 

Eine andere, ebenfalls als Bruchforte interessante Lücke findet eich 
iiberlialb des Schenkelriugs in der ISebne des Oblifj. uxt. , der fiusBcre 
Leieteuring, AnmtlUH Ingutn. ext. Es ist eine Spalte zwischen 
«den Sehnenfasern, die bicb an das Tub. oas. pub. und denen, die sieb an die 
Vorderflache des Schambeins befestigen. Jene bilden den unteren (lateralen) 
Sclienkel. Cvug iltf., diese deu oberen (mediiilcn) Schenkel, VrtfS aup., 9U, I. 100. 
des Leistearings. Der obere Winkel dfaselben wird mehr (nier weniger 
weit hinub ausgcrundet durch die Fibrae flltercolltHIHMfett, welche 'Jil, l. 
Tom Lig. inguinale ext, auf die Vorderfliiche der Sehne ausstrahlen. Deu 
Hintergrand des LeiBtcnrings überzieht das Lig. Gimbcn'Uli refierum (•), 
Faaeru des Lig. Gimbemati, welche eich von der Auheftung desEclbeu un die 
Fascia pectinea an medianwSrts wenden. Durch den Leistenring verlässt 

beim Manne der Samenstrang (1), beim Weibe das Lig. uteri teres die 

Bauch wand. 



2. OfjfiqittfS tibfloiH. int. 



Seine Ursprungssühne entsteht u 
'Fheil der Fascia lumbodorsalis und 
ren Rande vom Dar 
Torwarts son dem ai 
vom freien Theil deri 
tenden Muskelfaseru 
ter aufwärts, die vor 



einem hinteren Rande vom unteren 

1 Lig. lumbocostale, mit dem unte- WS, I. 
mbeinkamm bis zur Spina Uiaca aut. eup. und weiter 
1 die Fascio des Iliopsoaa angehefteten und selbst noch 101, II. 102, Ij 
Scheukelbogene. Von den fächerförmig sich ausbrei- 
geben die hinteren eteil, die vorderen allmälig genuig- 
n nm Darmbein und am .Schenkelbogen entspringeuden 
Terlsufen in transver^ialer, die letzten sogar in vorwärts absteigender, dem 
Schenkel bogen paralleler Richtung. 

IKe hintersten Fasern setzen sich Ireppenförmig an die zwölfte Rippe 
und au den, die nächst untere Rippe überragenden Rand der elften und 
sehnten Rippe an, und hängen in den Intercoetalräumen überall cont in uirllch 
mit den Mm. iut«rcoat. int. zusammen. Die folgenden geben dicht vor dem 
lateralen Rande des Rectus (*) in eine Sehne über, die sich, wie erwähnt, 
in «wei Blätter theilt , um den Rectus zu urafaBsen. Der Uebergang des 
Muskels in die Sehne und die Verwachäung des vorderen Blattes der ietzte- 
nu mit der Sehne des Ubliq. ext. nähert sich von oben nach unten der 
Httteliinie, »q dass zuletzt die Vereinigung beider Sehnen orut in der Linea 
alb» etattfindel und die untersten Munkelbündel vor dem unteren Endi- de» 
I Torübeniehen. Von den Rippeninsertionen ist nicht selten i-iuo 



92 Transversus abdominis. Fascien der Bauchwand. 

(zuweilen mehrere) durch eine sehnige Inscription (* *) unterbrochen, welche 
selbst Enorpelstreifchen enthalten kann. Durch sie wird die Identität des 
Muskels mit den inneren Intercostalmuskeln besonders augenfällig. 
102, ]. Einzelne der untersten oder nächst untersten BQndel treten als Cve^ 

VflUSter (exf.) mit dem Samenstrang aus dem äusseren Leistenring hervor, 
in Form von Schleifen, die den Testikel umgeben und die der letztere beim 
Herabsteigen yor sich hergedrängt zu haben scheint. Im weiblichen Körper 
wird das Lig. uteri teres, wenn es den M. obliq. int. durchsetzt — häufig 
geht es am unteren Rande desselben vorüber — , ebenfalls von Bündeln, die 
dem Cremaster analog sind, begleitet. 

102, n. 3. Transversus abdominis. 

Entspringt mit sechs platten Zacken an der inneren Fläche der sechs, 
die untere Oefifnung des Brustkorbs begrenzenden Rippen, dann mit einem 
continuirlichen Blatt vom Lig. lumbocostale und durch dessen Vermittelung 
von den Querfortsätzen der Bauchwirbel, endlich vom inneren Abhänge des 
Darmbeinkamms und eine Strecke weit unter dem M. obliq. int. vom Schenkel- 
bogen. An den Rippen alterniren die Ursprünge mit denjenigen des Zwerch- 
felles, an den übrigen Stellen treffen sie mit denen des M. obl. int. zu- 
sammen. In einer, diesem medianwärts concaven Ursprungsrande ungefähr 
concentrischen Linie gehen die durchgängig transversalen Muskelfasern in 
102, II. die Insertionssehne über. Die oberen Rippenzacken liegen hinter dem 
Rectus versteckt, bedeckt von dem hinteren Blatte der Sehne des Obliq. 
intern. Weiter abwärts erreichen die Muskelfasern nicht mehr den latera- 
len Rand der Scheide des Rectus und gerade an diesem Rande findet die 
Verschmelzung der Sehne des Transversus mit dem hinteren Blatte der Sehne 
des Obliq. int. statt. 

Unterhalb des Nabels verdünnt sich plötzlich das hintere Blatt der 
Rectusscheide , welches, wie erwähnt, aus dem ganzen Sehnenblatt des M. 
transversus und der halben Sehne des M. obliq. int. besteht, und lässt die 
Windungen der Gedärme durchschimmern. Der scharfe Rand ^), mit welchem 
die Sehne des Transversus zu enden scheint, ist das obere Ende eines tiefen, 
medianwärts concaven Ausschnitts, durch den die Vasa epigastr. (2) in die 
Scheide des Rectus gelangen. 



Fascien der Baxichwand, 

Wegen der Fascia superf., die die Bauchmuskeln äusserlich überzieht 
und sich von der Bauchwand auf die vordere Schenkelfläche fortsetzt, ver- 
weise ich auf die Beschreibung der Schenkelfascie. 

Dünne Bindegewebsschichten, welche den Charakter fibröser Fascien 
annehmen können, finden sich zwischen den einzelnen Muskel platten. 

Auf der inneren Fläche des Transversus bleibt, wenn man das locker 
angeheftete Peritoneum von derselben abgelöst hat, eine Bindegewebslage, 



^) Linea semilunaris Douglasii, 
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Faada transveraalis, zurück , welche am Nahel und in der Nähe des 
unteren Randes stärkere, sehnenartig glänzende Faserzüge eingewebt enthält. 
In der Mitte, vom oberen Rande der Schambeinsynchondrose erliebt sich eine 
gleichseitig dreieckige Platte Adniintculum lineae albae, welche 100, I. 
sich aufwärts in die Linea alba fortsetzt. Von der Gegend des medialen 
Endes der Crista iliopectinea gehen zwei Faserzüge ab , ein lAg» ifig* 
int» latevulef dem Lig. inguin. ext. entgegen und parallel dem Schenkel- 
bogen, und ein Idg» ing. itlU mediale ^)^ steü median wärts aufsteigend. 
Der lateral und aufwärts offene Winkel, den diese beiden Faserzüge mit 
einander begrenzen, wird durch bogenförmig von dem Einen auf den ande- 
ren übergehende Fasern ausgerundet und springt, je auffallender der Con- 
trast zwischen diesen sehnigen und dem lockeren Gewebe der übrigen 
Fascie, um so schärfer in Form einer Falte hervor, der Plicu semi" 
lunavis fasciae transt-erscUiSj über welcher der Samenstrang (1) in die 
Bauchwand eintritt. Die Bindegewebsschichte, die ihn bekleidet, hängt an 
der Plica semilunaris mit dem Bindegewebe der Fascia transversalis zusammen 
und kann als Ausstülpung der letzteren, PVOC, vaginalis fasciae trans- 
vers.f betrachtet werden (s. Testikel). Die Oeffnung, die von unten durch 
die Plica semilunaris begrenzt und als innerer Leistenring beschrieben 
wird, ist demnach der Eingang in den Proc. vaginalis fasciae transversalis. 
Sie liegt über dem lateralen Theil des Schenkelbogens, 4 bis 5 cm seitwärts 
vom äusseren Leistenring; dies ist also die Länge des Weges, den der 
Samenstrang (das Lig. uteri teres) , schräg medianwärts absteigend, in der 
Bauchwand zurücklegt, um durch den äusseren Leistenring hervorzukommen. 



Zwerchfell IHaphrag^ita. 

Ein Muskel, dessen Fasern ringsum von der unteren Oeffnung des 
vegetativen Rohres entspringen, um auf- und einwärts in ein Sehnen blatt, 
Centrum tendineum, zusammen zu laufen, welches als kuppeiförmige Scheide- 
wand zwischen der Brust- und Bauchhöhle ausgespannt ist. Die Verkürzung 104, IL 
der Muskeln flacht die Kuppel ab, bewegt das Gentrum tendineum abwärts 105, n. 
und erweitert so den Brustraum zum Behuf der Inspiration; mit dem Nach- 
lassen der Gontraction steigt das Zwerchfell in Folge der Entleerung der 
Lungen und der Elasticität der Bauchmuskeln wieder empor. Seine beiden 
Flächen erhalten einen Ueberzug von den serösen Membranen, die die Brust- 
und die Bauchhöhle auskleiden. 

Der musculöse Theil des Zwerchfells zerfallt in eine rechte und linke 
Hälfte, deren Symmetrie dadurch etwas gestört ist, dass die Aorta beim 
Uebergang aus der Brust- in die Bauchhöhle die Medianebene noch nicht 
erreicht hat, sondern nach links abweicht. Dadurch dehnt sich der rechte 
Wirbelursprung auf Kosten des linken aus und reicht auch weiter abwärts. 
Auch wird die rechte Hälfe durch die Leber aufwärts, die linke durch das 105, II. 
Herz abwärts gedrängt. 



^) Hesselbach'sches Band (Braune, Venensystem des m. K. 1884). 
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In jeder Hälfte lassen sich je nach dem Ursprünge drei Abtheilungen 
unterscheiden, eine Pars oder Portio vertehrälis, costälis und stemälis. 

Die Vertebralportion entspringt mit zwei Zacken, einer medialen 
106. und lateralen, deren jede wieder in mehrere Zipfel zerfallen kann. Die 
mediale Zacke {a,h) nimmt ihren Ursprung vom lateralen Rande einer 
platten Sehne, die am vierten oder dritten Bauchwirbel, rechts gewöhnlich 
um einen Wirbel tiefer als links, aus dem Lig. comm. vertebrale ant. her- 
vorgeht. Indem die entsprechenden Sehnen beider Seiten in der Gegend 
des oberen Randes des ersten Bauchwirbels in steilem Bogen in einander 
105, I. 106. umbiegen, schliessen sie mit der Wirbelsäule einen länglichen Schlitz, Hiattis 
aorticus, ein, durch den die Aorta (1) in die Bauchhöhle gelangt. 

Von der oberen Spitze des Hiat. aort. entspringen Muskelbündel, welche 
mit schwach concavem Rande, das Eine rechts, das andere links, um den 
Oesophagus herumgehen und sich über einander am hinteren Rande des 
Centrum tendin. inseriren. Sie begrenzen den Hiatus oesophageus (2). 

Die laterale Zacke der Vertebralportion entspringt von der Seiten- 
fläche des zweiten oder ersten Bauch wirbeis und von einem Sehnenbogen, 
der sich vom Wirbelkörperursprung dieser Zacke zur Spitze des Querfort- 
satzes des zweiten Bauchwirbels, zuweilen von diesem weiter zur Spitze der 
106. zwölften Rippe erstreckt. Der erste Bogen (c) überbrückt den M. iliopsoas, 
der zweite (d) den M. quadrat. lumborura. Fehlt der zweite Bogen, so trennt 
eine breite Lücke den Vertebraltheil vom Gostaltheil; aber auch wenn er 
vorhanden ist, bleibt der Vertebral- vom Gostaltheil meistens durch eine 
Spalte geschieden, in welcher vereinzelte schmale Muskelbündel zum Gentrum 
tendin. aufsteigen (e). 
104, I. Der Gostaltheil des Zwerchfells entsteht vom Rande des Thorax mit 

einer Anzahl Zacken , welche , ohne der Zahl der Rippen genau zu entspre- 
chen, mit den Ursprüngen des Transv. abd. alterniren. 

104, I. Zwischen den beiderseitigen Gostaltheilen besteht, wie zwischen Gostal- 

und Vertebraltheil, eine dreieckige, aufwärts zugespitzte Lücke von ver- 
schiedener Breite. Diese füllt der Sternaltheil nur unvollkommen aus, 
da er nur aus einigen dünnen, nicht ganz symmetrischen Zacken besteht, 
die vom Schwertfortsatz oder vom hinteren Blatte der Scheide des Rectus 
entspringen. 

105, I. Das CentnWin tendlneiini hat im Wesentlichen die Nierenform des 

Querschnittes der Brusthöhle , nähert sich aber in der Regel der Form eines 
Kleeblatts durch Vordringen des vorderen Randes gegen das Brustbein. Es 
besteht aus vielfach verflochtenen Sehnenbündeln , die vor dem medialen 
Schenkel der rechten Vertebralportion eine rundliche Lücke lassen, Foramen 
venae cavae (3) ^) , mit deren Rande die Wand der unteren Hohlvene ver- 
bunden ist. 

Mot N, N. phrenicus aus dem Plexus cervicalis. 



^) Foramen quadrilaterum. 
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3. Brustmuskeln, 
a. Oberflächliche Brustmuskeln. 

Sie sind sämmtlich für die obere Extremität bestimmt. Von den drei 
Lagen, in welchen sie angeordnet sind, reicht die äxisserste vom Brustbein 
bis zum Armbein und bildet die vordere Wand der Achselhöhle. Die bei- 
den anderen entspringen an den Rippen und erreichen nur den Gürtel der 
Extremität, die zweite Schlüsselbein und Schulterhaken, die dritte, indem 
sie um den Brustkorb herumgeht, die Basis des Schulterblattes. 



a. Erste Schichte. 

Pectoralis maj. 107, i, 11. 

Entspringt mit zwei dicht an einander grenzenden Portionen, mit der 
Einen, Portio clavictäaris^ vom medialen Drittel des Schlüsselbeins, mit der 107, I. 
anderen, Portio sternocostdlis ^ vom Brustbein und den vorderen Enden der 
wahren Rippen in zwei Schichten. Der Ursprung der oberflächlichen 
Schichte (*) erstreckt sich vom Brustbein auf die sechste, selten auf die 108, I. 
siebente Rippe; an ihren unteren Rand legt sich die schon bei der Be- 
schreibang des Obliq. abdom. ext. erwähnte Zacke (f) an , die aus dem 107, n. 106, L 
vorderen Blatte der Scheide des Rectus abdom. hervorgeht. Die tiefe 
Schichte {^*) entsteht mit einer Reihe platter Zacken von den Knorpeln 106, I. 
der ersten oder zweiten bis zur fünften oder sechsten Rippe, um so näher 
den Rippenknochen, je weiter nach unten. 

Die Fasern der Clavicularportion verlaufen parallel lateral -abwärts; 
ihre Sehne setzt sich an die Spina tuberc. maj. des Armbeins; die Fasern 
der Stemocostalportion convergiren gegen dieselbe Stelle, aber so, dass die 
untersten Fasern um den Rand des Muskels herum an das hintere Blatt 
einer hufeisenförmig gebogenen, aufwärts offenen Sehne treten, die hinter 116, I. 
der Sehne der clavicularen Portion und weiter hinauf am Armbein haftet. 

Mol. N. Thoracici antt. aus dem Plexus brachialis. 



ß. Zweite Schichte. 

1. Subclavius. 106, 1. 

Liegt, von dem dünnen und sehnenglänzenden Lig. ooraco-claviculare 
ant. verdeckt, in der Spalte zwischen dem Schlüsselbein und der ersten 
Rippe ; entspringt mit einer starken, platt cylindrischen Sehne vom Knorpel 
und Knochen der ersten Rippe und endet in einer Furche der unteren 
Flftche des Schlüsselbeins. 

Mot N, Ein besonderer Zweig (N. subclavius) aus dem Plex. bracbiali»> 



96 Pectoralis minor. Serratus anticus. 



2. Pectoralis minor. 

Entsteht mit drei platten, am Ursprung dünnsehnigen Zacken vom 
Torderen £nde des dritten bis fünften Rippenknochens und inserirt sich 
zugespitzt an den Proc. coracoid. Den Muskel bedeckt eine Fascie, J^. 
COracO'pectoraliSf die sich bis auf das die Achselgrube zwischen den 
Sehnen der Mm. pectoralis maj. und latiss. dorsi überspannende Binde- 
gewebsblatt herab erstreckt und dies Blatt aufwärts festhält. 

Mot. N. Wie M. pectoralis maj. 



y. Dritte Schichte. 

Serratus anticus. 

£ine nach der Wölbung des Brustkorbs gebogene und durch Binde- 
110, II. gewebe an den Brustkorb angeheftete Muskelplatte, welche von den Seiten- 
flächen der ersten bis neunten Rippe mit einer Reihe von Zacken entsteht 
und vor dem M. subscapularis vorüber zur Basis des Schulterblatts vor- 
108, n. dringt, an die er sich in ihrer ganzen Länge inserirt. In seinen oberen 
Theilen begrenzt der Muskel die Achselhöhle an ihrer medialen Seite. Eine 
von der ersten und zweiten Rippe und einem zwischen beiden ausgespann- 
109, I. ten yerticalen Sehnenbogen entspringende Zacke befestigt sich an der obe- 
116. ren Spitze des Schulterblatts; eine zweite, zuweilen nur eine sehr dünne 
Zacke, die am unteren Rande der zweiten Rippe entspringt, oft auch noch 
aus den Za^en yon der dritten und vierten Rippe bestehend, nimmt mit 
ihren abwärts laufenden Fasern den grössten Theil der Basis des Schulter- 
blatts ein; gegen die untere Spitze desselben convergiren alle übrigen, von 
der dritten bis zur neunten Rippe kommenden, mit ihren Ursprüngen all- 
mälig zurückweichenden Fasern. 

Mot, N. N. thorac. post. aus dem Plexus brachialis. 



b. Tiefe Brustmuskeln. 

Sie sind für die Thoraxwand selbst bestimmt und erweisen sich dem 
Verlauf nach den Bauchmuskeln ganz gleich. Sie liegen, wie diese, aber 
durch die Rippen unterbrochen, in drei Schichten, die äussere schräg yor- 
w&rts absteigend, die innere schräg aufsteigend ; die tiefste Schichte, die dem 
Trans versus abdom. entspricht, nimmt, wie die Ursprünge dieses Muskels, 
die innere Oberfläche des Thorax ein. Ihre motorischen Nerven erhalten 
sie s&mmüich von den Intercostalnerven. 
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OL Erste Schichte. 

Intercostales eoett. loi, ii. io9, i 

Erstrecken sich in den elf Intercostakäumen mit parallelen , reichlich 
Ton Sehnenbündeln durchsetzten Fasern von den Levatores costarum (S. 88) 
an bis in die Gegend der vorderen Enden der Rippenknochen. Von hier 
aas werden sie durch Vermehrung der Sehnenbündel und Verlust der Muskel- 
fasern zu den Ligg. intercost. ext. 



ß. Zweite Schichte. 

Intercostales intt. loi, ii. 109, 

1, II. 

Sie sind dünner und reiner musculös, als die äusseren, sehnig nur an 
der oberen Anhefbung und reichen nicht so weit nach hinten, als diese, 
überschreiten dagegen deren vorderen Rand und füllen den Intercostalraum 
bis zum Brustbein und an den unteren Rippen bis zur Spitze der Rippen- 
knorpel aus. 

Zwischen beiden Intercostalmuskeln laufen im Sulcus costalis N. und 
Yasa intercostalia. 



y. Dritte Schichte. 

1. Transversus thoracis post. *). 109, ii. 

Schliesst sich unmittelbar an den hinteren Rand der inneren Intercostal- 
muskeln, deren Fortsetzung er bildet, an und besteht aus lateralwärts auf- 
steigenden Zacken, die von Rippen zu Rippen verlaufen, meist Eine, selte- 
ner zwei Rippen überspringend. In seiner Ausbildung ist dieser Muskel 
sehr yariabel und zeigt sich je nach der Ausbildung der inneren Intercostal- 
muskeln bald grösser bald kleiner. 

2. Transversus thoracis antj). iio, i. 

Entspringt im unmittelbaren Anschluss an den Transv. abdom. vom 
lateralen Ende des Knorpels der sechsten oder fünften bis zur dritten, zwei- 
ten oder selbst ersten Rippe mit platten, dünnen Zacken und heftet sich, 
medianwftrts absteigend, an den Rand des Proo. xiphoid. und des Brust- 
beins, weiter oben an die vorderen Enden der Knorpel der fünften oder 
Tierten Rippe. 

Zwischen den Rippen und diesem Muskel laufen die Vasa mamroaria 
intt herab. 



^) Um» infracostdles 8* subcostales» ^ M, triafigularis sternu 
ft««U»ll«rlc«l, OmndriM. ^ 
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Subcutatieus colli. Stemocleidomastoideus. 



4. Halsmuskeln. 



Durch die am Halse herabziehenden Eingeweide, Trachea und Oeso- 



Fig. 7. 




phagus, werden die Muskeln d6r Hais- 
und Unterkiefergegend in oberfläch- 
liche oder vordere und tiefe oder 
hintere geschieden. Die hinteren haf- 
ten an der Wirbelsäule, die vorderen 
zerfallen in kurze und lange, je nach- 
dem sie von den drei Anheftungs- 
punkten, die sich in der betreffenden 
Gegend finden, dem Brustbein £», 
Warzenfortsatz P und Unterkiefer M 
zum Zungenbein H verlaufen oder 
mit Umgehung des letzteren zwei 
der genannten Punkte mit einander 
verbinden. 



a. Vordere Halsmuskeln, 
a. L a n g e. 
111 I. 1. Suboutaneiis collV). 

Eine dünne, aus medianwärts aufsteigenden Fasern zusammengesetzte, 
an die Haut, wie an die tiefer liegenden Theile fest angewachsene Muskel- 
platte. Entspringt aus der Fascie des Pectoralis maj. und des Deltoideus 
in einer vom vorderen Ende der zweiten Rippe zum Acromion sich hin- 
ziehenden Linie, verschmälert sich im Aufsteigen und setzt sich an den 
unteren Rand des Unterkiefers. Die medialsten Fasern beider Muskeln 
kreuzen einander unter dem Kinne, die dem lateralen Rande nächsten über- 
schreiten den Unterkiefer und gelangen zum Theil bis zum Mundwinkel 
(s. Gcsichtsmuskeln). Durch die Gemeinsamkeit der Innervation schliesst 
sich der Muskel noch mehr, wie durch seine Lage, an die Gesichtsmuskeln an. 

Mot. N, Zweige des N. subcutaneus colli sup. und infer. 



112, I. 



2. Stemocleidomdstotdeus^ 

Besteht aus zwei, vom Ursprung bis zur Insertion selbständigen, aber 
genau verbundenen Abtheilungen, einem medialen, sternalen Kopf 
(Stcrnoclm,^)^ der mit einer starken, rundlichen Sehne vom Brustbein, einem 
lateralen, clavicularcn Kopf (Stenioclm .^) , der mit einer platten und 



^) Platystna, 



Biventer mandibulae. Stylohyoid. Sternohyoid. 99 

kurzen Sehne Tom Schlüsselbein entspringt. Der mediale Kopf wird auf- 
wärts breiter und deckt allmälig den lateralen; beide befestigen sich an 
die Aussenfläche des Warzen fortsatzes und den angrenzenden Theil der 
oberen Nackenlinie bis zum Rande der Sehne des M. trapezius. 

Mot, N,j gleich dem M. trapezius vom N. accessorius und durch Ana- 
stomosen mit demselben von den oberen Cervicalnerven. 

Ein nicht ganz beständiger querer Muskel, Tr an SVevsilS nuchae, 112, il. 
der unter der Insertion des M. trapezius von der oberen Nackenlinie ent- 
spring^, geht in den medialen Rand der Sehne des M. sternocleidomastoid. 
über. Seiner Bedeutung nach steht er weniger mit dem M. sternocleidom. 
als mit dem M. epicran. auricularis posterior in Beziehung. 

3. Biventer niandihulae. 113. 

Sein Verlauf bildet einen aufwärts concaven Bogen oder eine stumpf- 
winklig gebrochene Linie. £r besteht aus zwei platt cylindrischen , durch 
eine cylindrische Sehne verbundenen Bäuchen. Der hintere (JBivcni.^) tritt, 
verdeckt vom Sternocleidomastoid., aus der Incisura mastoidea hervor, der 
vordere {Bivent,'^) befestigt sich in der Fossa digastrica des Unterkiefers. 
Die Zwischensehne liegt dicht über dem Zungenbein und wird an dem- 
selben auch bei der Zusamraenziehung des Muskels festgehalten, theils 115, J. 
durch bindegewebige, fascienartige Anheftung, theils durch ihr Verhältniss 
zum M. stylohyoideus (s. diesen). 

Sehr häufig treten zu dem vorderen Bauch Muskelbündel hinzu, die 
am lateralen Rande desselben vom Zungenbein entspringen. 

Mot. N. Für den hinteren Bauch vom N. facialis, für den vorderen 
vom N. mylohyoid. 



ß. Kurze (Zungenbein-) Muskeln. 
* Zwischen Schädelbasis und Zungenbein. 

StylohyotdeuH. ii3. 115, i. 

Steigt vom Processus styloid. vor dem hinteren Bauch des Biventer 
mandibulae zum Zungenbein herab; heftet sich an das grosse Hörn des 
Zungenbeins , zuweilen auf den Körper desselben übergreifend , mit zwei 
Zipfeln, zwischen denen die intermediäre Sehne des Biventer durchtritt. 

Mot. N, Vom N. facialis. 



*♦ Zwischen Brustkorb und Zungenbein. 

t Erste Schichte. 

1. 8temohyoideu8. 112, i. ii3. 

Von der inneren Fläche des stemalen Endes der ersten Rippe, vom 
Brustbein und vom Stemoclaviculargelenk zum Körper des ZnngeDbeins» . 
wo er meist mit der Insertion des M. omohyoideus verschmilzt. 

7* 
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Unten platt und dünn, nimmt er nach dem Zungenbein hin an Breite 
ab, an Dicke zu. 

£r erinnert öfters durch eine sehnige Inscription an die Analogie mit 
dem Rectus abdom. 

Mot, N. Aus dem N. ceryicalis descend. 

2. Omohyoideus. 

Platt, zweibäuchig, mit einer intermediären Sehne, die Tor den Hals- 
112, I. 113. gefässstammen liegt und mit der Scheide derselben zusammenhängt. An 
109, I. diese Sehne tritt der hintere Bauch, der von dem oberen Rande des Schulter- 
blatts und dem Lig. transT. sup. entspringt, in fast transTersaler Richtung 
heran ; der vordere Bauch steigt schräg gegen das Zungenbein herauf und 
verschmilzt an seiner Insertion mit dem lateralen Rande des Sternohyoid. 
Mot, N. Wie Sternohyoid. 



114. tt Zweite Schichte. 

Eine Wiederholung des Sternohyoideus in der Weise, dass die lateralen 
Fasern ununterbrochen von der inneren Fläche der beiden obersten Rippen- 
knorpel und des Brustbeins zum Zungenbein verlaufen, die medialen aber, 
durch Unterbrechung an der Cart. thyreoidea, in folgende zwei Muskeln 
zerfallen : 

1 . Ster^nothyreoideus. 

Entspringt hinter und unter dem Sternohyoideus von der inneren 
Fläche des Brustbeingriffes und des ersten auch wohl zweiten Rippenknor- 
pels. Mit Ausnahme der lateralen, über den Kehlkopf hinwegziehenden 
Fasern endet er an einer über die Aussenfläche der Cart. thyreoidea ver- 
laufenden Kante. Auch er hat in seinem unteren Theile zuweilen eine 
sehnige Inscription. 

2. Thyreohyoideus. 

Tritt von der Insertionsstelle des Sternothyreoid. an den Körper und 
das grosse Horu des Zungenbeins. 

Moi, JST. der Sternothyreoid. vom N. cervicalis descend., der Thyreohyoid. 
vom Stamm des N. hypoglossus. 



**♦ Zwischen Unterkiefer und Zungenbein. 

t Erste Schichte. 

Mylohyoideus. 

115, IV. Ein unpaarer Muskel, der, von einer Linea mylohyoidea «ur andemi 

mit abwärts convexen Fasern sich hinziehend, den vom Körper des Untere 



Geniohyoideus. Scaleni. 1 1 

Idefera umschlossenen Raum ausfüllt. Die yordersten Fasern verlaufen in 
iransrersaler Richtung, die hinteren schräg rückwärts, um am Zungenhein- 
körper und an einer von der Mitte desselhen vorwärts sich erstreckenden 114. 
Sehne sich zu inseriren. 

Moi. N, Gleichnamig, ein Ast des N. alveolar, inf. vom dritten Ast 
des Trigeminus. 



ff Zweite Schichte. 

Geniohyoideus. 

Geht dicht üher dem Mylohoid. und unmittelbar neben dem gleich- 111,11.115,1] 
namigen Muskel der anderen Seite in gerader Linie von der Spina mentalis 
sum Zungenbeinkörper, um sich an dessen Yorderfläche in der ganzen Breite 
derselben anzusetzen. 

Mot, N, Vom N. hypoglossus. 



b. Hintere Halsmuskeln. 

Durch die Querfortsätze der Halswirbel in eine laterale und mediale 
Gruppe geschieden. 

a. Laterale. 116. 

Von den den Rippen analogen Fortsätzen der Halswirbel entspringend, 
eot«prechen sie, soweit sie sich an Brustrippen ansetzen, den Intercostal- 
uid queren Bauchmuskeln; ein zur Spitze des Schulterblatts herabsteigen- 
der Muskel wiederholt am Halse den Serrat. ant. der Brustregion. 

1. Scalenus ant. 

Yon den drei oder vier nächst unteren Halswirbeln entspringend, setzt 
er sich sehnig an das vordere Ende des ersten Rippenknochens. Der hin- 
tere Rand der Insertion ist an der knöchernen Rippe durch das Tuberc. 
scaleni bezeichnet. Hinter dem Muskel verlässt die A. subclavia die Brust- 
Ikolüe, TOT demselben zieht die gleichnamige Yene vorüber. 

Moi. N. Vom N. thoracicus post. und Zweige des vierten Cervical- 



2. 8calenu8 medius. 

Er entspringt von sämmtlichen Halswirbeln und endet an der ersten 

t Unter dem Sulous subclaviae. 

Msi. N. Vom N. dorsalis scapulae und Zweige des vierten Cervical- 
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3. Scaleniis post. 

Erliält Ursprünge von den drei untersten Halswirbeln und setzt sich 
sehnig an die äussere Fläche der zweiten Rippe vor der Insertion der Zacke 
des Serratus post. 

Mot. N, Vom Plexus cervicalis. 

4. Levator scaj^ulae. 

Von den vier obersten Ilals wirbeln mit vier schlanken Zacken ent- 
springend, verläuft er zu dem oberhalb des Ursprunges des Schulterkamms 
gelegenen Theil der Basis des Schulterblatts, wo er sich fleischig inserirt. 

Mai. N. Vom N. dorsalis scapulae und Zweige des vierten Cervical- 
nerven. 



ß. Mediale. 

Sie erinnern in Verlaufsweise, Art des Ursprungs und der Insertion 
vielfach an die Rückeumuskelu. 

117, I. * Lange. 

1. Longns colli. 

Liegt an der Vorderfläche der Wirbelköri>er und gleicht einem stampf- 
winkligen Dreieck, des^^en stumpfe Spitze den Querfortsatz des sechsten Hals- 
wirbels einnimmt. Der laterale Rand, bis zu dieser Spitze, giebt Insertionen 
au Querfortsätze; vom sechsten Halswirbel an aufwärts bis zum vierten 
emitfangt er Ursprünge von Querfortsätzen. Die dem stampfen Winkel 
gegenüber liegende Seite, die vom Kör^^er des dritten Brustwirbels bis zom 
Körper des zweiten Halswirbels reicht, nimmt von den unteren Wirbel- 
körpern Ursprünge auf und giebt an die zwei oder drei oberen Wirbel- 
köri>er Insertionen ab. 

2. Longns atlantts. 

Von Querfort Sätzen oberer Halswirbel, zuletzt des dritten oder sweiten, 
an das Tuberc. atlant is ant. 

Er ist meistens mit dem Longns colli verwachsen, mnss aber Ton ib™ 
getrennt worden wegen der AVirkung auf den Atlas, die mit der Wirkung 
auf die übrigen Halswirbel nicht zusammenfallen kann. 

3. Longns capitis^). 

Entspringt gewöhnlich mit vier Zacken von den vorderen Spitsen der 
Querfortsätze dos sochsten bis dritten Halswirbels und inserirt sich an der 

M 3/. rt'ctUs< cap. auf. maj. 
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unteren Fläche des Körpers des Hinterhauptsbeins, zur Seite des Tuberc. 
pharyngeum. 

Mot, N. für 1 bis 3 von dem zweiten bis vierten Cervicalnerven , 3 
aach von dem ersten. 

*♦ Kurze. 117, II. 

1. IntertransversaiHi antt. 

Schmale Muskelchen zwischen den vorderen Spitzen der Querfortsätze 
der Halswirbel. 

2. Rectus capitis ant.^). 

In der Fortsetzung der eben genannten Muskeln und hinter dem Lon- 
gas capitis; von der Wurzel des vorderen Bogens des Querfortsatzes des 
Atlas median aufwärts zum Körper des Hinterhauptsbeins. 

Mal. N. für 1 und 2 aus dem Plex. cervicalis. 



Fasden der Halsgege^id. 118. 

Durch Anheftung an das Zungenbein wird die Fascie der Halsgegend 
in eine Fascia suprahyoidea und infrahyoidea getheilt. Die Fascia supra- 
hyoidea enthält nur, wo sie über die Submaxillardrüse weggeht, stärkere 
sehnige Fasern. Die Fascia infrahyoidea, die man auch schlechthin Fascia 
cervicalis nennt, entsteht einfach am Zungenbein, theilt sich aber abwärts 
in zwei Blätter, ein oberflächliches und ein tiefes. Das oberflächliche 
hüllt den Stemocleidomastoideus ein uud befestigt sich zwischen diesem 
Muskel und dem Trapezius, die Fossa supraclavicularis bedeckend, an das 
Schlüsselbein. Das tiefe Blatt bildet den Hintergrund der Fossa supra- 
clavicularis, indem es vom Brustbein auf die erste Rippe übergeht und sich 
mit der Fascie der Scaleni in Verbindung setzt. Diese hängt zusammen mit 
der Fascia praevertd>ralis, die vor den Wirbelkörpern und den tiefen Hals- 
muskeln herabgeht. Das lockere Bindegewebe zwischen dieser Fascie und 
dem Oesophagus kann man leicht mit dem Finger trennen und so einen 
Weg in das Mediastinum post. bahnen. Seitwärts ist der auf diese Weise 
erzeugte Hohlraum durch ein sehr straffes Bindegewebsseptum begrenzt, 
welches die Scheide der Halsgefasse an die Fascia praevertebraUs befestigt. 



') M. rect, cap. minor. 
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5. Kopfinuskeln. 

Mit Ausnahme der Kaumuskeln sämmtlicb vom N. facialis inneiriri 

a. Muskeln der Schädeldecke. 

Epicranius. 

Das subcutane Bindegewebe der Schädeldecke, Gaiiea aponeurciica^ ist 
fest mit der behaarten Kopfhaut, locker und verschiebbar mit dem Periost 
verbunden. In dasselbe strahlen ringsum, von der Grenze der Soh&deldecke 
gegen Gesicht und Nackenfläche, platte Muskeln in verschiedeneii Richtun- 
gen ein. Soweit diese an Knoclienkanten, am Margo supraorbitalis, an der 
Linea nuchae supr. u. s. f. entspringen, ziehen sie die Kopfhaut herab. In- 
dem sie aber zum Theil ihren Ursprung an beweglichen Gebilden, an der 
Haut der Augenbraue und am Ohrknorpel nehmen, dienen sie zur Elr- 
hebung der letzteren und wirken von der Galea aus als dem relativ festeren 
Punkte. 

Die einzelnen Abtheilungen des Epicranius sind: 

119 I II. 120. ^* (Epicr») frontaUSf entsteht mit einigen schmalen Zacken 

II. vom Nasenrücken (Epicr. frJ) und am medialen Augenwinkel vom Proc 

nasalis des Oberkiefers (Epicr. fr.") , mit einer breiten Zacke (Epicr. JrJ") 
von der Haut der Augenbraue. Er endet in der Gegend des Sümbdckers 
mit aufwärts convexem Rande in der Galea. 
119, I. M. (Em) temporalis^), eine schmale und sehr dünne, oft nur 

schwer zu findende Zacke, die vom vorderen Rand des knöchernen und der 
vorderen Wand des knorpligen Gehörgangs schräg vor- und aufwärts ver- 
läuft. Bei sehr starker Ausbildung schliessen sich die untersten Bündel 
dieses Muskels an die obersten des M. subcutan. colL an, wodurch sioh die 
Musculatur der Galea als Fortsetzung des letztgenannten Muskels erweist. 

M. (E.) auHcularis »up. >) haftet mit dem unteren Ende an der 
medialen Fläche des Ohrknorpels und geht, aufwärts an Breite Bunehmend, 
mit convexem Rande in die Galea über. 

M. (E.) aurieularis post. ^), ein Fascikel oder mehrere , welche 
auf der Sehne des Stemocleidomast. entspringen und gerade vorwärts aar 
convexen medialen Fläche der Ohrmuschel ziehen; gehört der hinteren Ab- 
theilung des Epicranius an. 

M. (E») OCCipitaliSf breit von der obersten Nackenlinie entsprin- 
gend, steigt er schräg seitwärts auf und geht durch glänzende parallele 
Sehnenfasem, welche oft weit nach dem Scheitel hinauf nachweisbar sind, 
in die Galea über. 



1) M. attrahens aurtculae, ^) M. attolens auriculae. ') M. retrakem 
^ulae. 



Orbicularis oculi. 105 



b. Muskeln der Augenlider. 

Orbictdaris ocuHL 

Der Muskel, der die Augenlidspalte ringförmig, mit gegen den Rand 119, II. 120, 
der Augenlider abnehmender Mächtigkeit umgiebt und allseitig den knöcher- 
nen Rand der Orbita überragt, lässt sich in drei Abtbeilungen trennen, die 
sieb auch einzeln zu bewegen im Stande sind. 

Die innerste Abtbeilung, M. orbicularis palpebralis, liegt in 
der Dicke der Augenlider und reicht mit ihrem äusseren bogenförmigen Rande 
nicbt bis zum Rande der Orbita. Sie ist am medialen und lateralen Augenwinkel 

je durcb ein Ligament, Idff* palpebrale mediale und p. laterale 

unterbrochen und wird dadurch in einen Orbtculavis O* palpebr. 
SUp. und einen O* O. palpehr* Inf. geschieden. Beide Mm. palpe- 
brales entspringen hinter einander von der oberen Hälfte der Crista lacry- 
malis post. ^) und von dem Lig. palpebrale mediale, welches in horizontaler 
Richtung über die Thränenfurche hin gespannt und in die äussere Wand 
des Thränensacks eingewebt ist. Von diesem Bande geben die Bündel des 
M. palpebr. sup. unter spitzem Winkel aufwärts, die des M. palpebr. inf. 
abwärts ab und inseriren sich in gleicher Weise an dem Lig. palpebrale 
laterale. 

Die zweite Abtheilung, Jtf. (orbicularis oculi) OTbitalis, grenzt 
unmittelbar an die Mm. palpebrales und umkreist sie in Form einer platten 
Schlinge, die von der Glabella und dem angrenzenden Theil des oberen 
Randes der Orbita mit einer Anzahl platter Zacken entspringt und am me- 
dialen Theil des unteren Randes der Orbita ebenso endet. Der Ovbitalis 
8Upm und Om iflfm gchcu also zur Seite des lateralen Augenwinkels con- 
tinuirlich in einander über; der Theil der Schlinge, der diesen Uebergang 
vermittelt, ist durch straffes Bindegewebe an die Fascia temporalis ange- 
heftet. Die Zacken , die den oberen Theil des Muskels zusammensetzen, 
liegen in zwei Schichten, von denen die tieferen (Orh, 8. corrug,)^) einen 
mehr horizontalen Verlauf haben ; sie verflechten sich mit den Ursprüngen 
des M. frontalis und enden zum Theil schon in der Haut der Augenbraue. 119,11.120, 

Die dritte Abtheilung, Ovbicularis malaris, schliesst sich an 
die untere Hälfte des M. orbitalis an ; er entspringt medialerseits vom Nasen- 
rücken und Infraorbitalrande unter dem M. orbitalis, lateralerseits aus und 
neben demselben aus der Galea. Von beiden Ursprüngen aus gehen die 
Bündel theils bogenförmig in einander über, theils enden sie, einander kreu- 
zend, in der Haut der Wange. 



1) Der Thränenheinursprung der Mm. palpebrales ist als Horner'scher 
Maske], M, sacci lacrynialiSf beschrieben. ^ M, carrugatar super cilii. 
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c. Gesichtsmuskeln. 
120, II. a. Erste Sohichte. 

Ein in seltenen Fällen continuirliches Blatt yon gegen den Mund« 
Winkel convergirenden Bündeln, in der Regel in drei platte Muskeln zer- 
fallend : 

1 . Zygotnaficu8 1). 

Platt oylindrisch, entspringt kurzsehnig vom oheren Rande des Joch- 
hogens und inserirt schräg absteigend am Mundwinkel mit zwei Zacken, 
zwischen welchen die Vasa labiaL super, verlaufen. 

Zarte, zuweilen kaum nachweisbare, transversale Bündel« welche ans 
der Fascia parotidea entspringen. Sie bedecken die Ausstrahlung des Sub- 
cutaneus colli und kreuzen sie spitzwinklig; nach dem Mundwinkel zu 
conyergiren sie und verbinden sich an demselben mit der Insertion des M. 
triangularis, so dass sie sich wie ein querer Kopf desselben verhalten. 

3. TNangularts menti*). 

Ein platt dreiseitiger Muskel, welcher vom unteren Rande des Unter- 
kiefer« zwischen den Insertionen des Subcutaueus colli breit entspringt und 
straff an die Unterlage angeheftet lateralwärts zum Mundwinkel auüsteigt. 
« I. läi\ II. Von den vordersten Bündeln beider gleichnamigen Muskeln vereinigen sich 
r^\ IL einige schleifenformig unter dem Kinn (Triang, w/); einige verlieren sich 
in der Uaut der Kiungogond. 



/J. Zweite Schichte. 

Wesentlich vertioalo Muskeln« welche breit in der Oberlippe und Unter- 
lippe enden. 

1Ä\ u. l. QmulrnU labii sup. 

IWstoht aus dr^M« AiuUrsprunco mehr oder minder deutlich gesonderten, 
abwärt» ülver oinaudor greifenden Zacken. Ein dipui anpulart*) entspringt 
in nächster Ntiho der TrsprunkTsitHcke, des M. frontalis von dem Stimfort- 
sata vle* Oln^rkiefers ; ein Copnt »i^/hi«M*i/ti<V ^^ entwickelt sich, bedeckt vom' 

^ .V. ;{ihMMn%iliV M«^N>r. ^^ Ms n>x«nNje StiNT^^üi. «^"^ Jf. depresfor atigmli 
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M. orbicul. ocul. am Infraorbitalrande ; ein Caput eygomaticum ^) ist ein 
sdunaler und platter Muskel und entsteht auf der Höhe des Tuber zygo- 
maticum. Das Caput angulare endet regelmässig mit einem Theil seiner 
Fasern in der Haut des Nasenfiügels, doch kann auch das Caput zygomat. 
sich bis zum Nasenflügel erstrecken. Im übrigen convergiren die Bündel 
der drei Köpfe und verflechten sich beim Eintritt in die Lippe. 

2. Canirvus^). 121,1. 

Entspringt, kurzsehnig und platt, vom vorigen bedeckt, aus der Grube 
des Oberkiefers unter demFor. infraorbitale und endet, lateralwärts abstei- 
gend, in der Haut des Mundwinkels. Wird fast beständig verstärkt durch 
ein schmales, vom Stirnfortsatz des Oberkiefers stammendes Bündel {Canin!), 
Bei der Präparation wird sein unteres , lateral gerichtetes Ende zwischen 
Quadrat, und Zygomat. sichtbar. 

3. Quadratus menti^). 121, i. 

Eine- theils unmittelbare, theils durch Insertion am unteren Rande des 
Unterkiefers unterbrochene Fortsetzung des Subcutaneus colli, welche mit 
schräg medianwärts aufsteigenden Fasern die ganze Breite der Unterlippe 
einnimmt. So weit der M. triangularis reicht, ist der Quadratus von dem- 
selben bedeckt und fest mit demselben verbunden. 



y. Dritte Schichte. 

Eine transversale , zum Theil sogar ringförmige , d. h. von der Rück- 
wand des Schlundes auf das Gesicht sich erstreckende Muskellage. Die Prä- 
paration derselben von der Schleimhautfläche zeigt die Continuität der 
Musculatur der Wange und Lippe; an der äusseren Fläche aber wird die- 
selbe durch den Ansatz der oberflächlichen Muskeln verdeckt und so wurde 
sie in einen medianen und einen paarigen seitlichen Theil zerlegt. 

Der seitliche Theil, 

Bucci/nator, 121, i, 11. 

nimmt seinen Ursprung in einer hufeisenförmigen Linie, von der Gegend 
der hinteren Backzähne des Ober- und Unterkiefers (am Unterkiefer von 122, II. 123, 1 
der Crista buccinatoria) und zwischen beiden Kiefern vom Lig, pterygo- 
mandibulare^ durch welches die Fasern des Buccinator mit den Fasern 
des M. cephalopharyngeus, des obersten Ringmuskels des Schlundes, zu- 
sammenhängen. Ein straffes , fest adhärirendes Bindegewebe , Fascia 
huccopharyngea, setzt sich von dem Buccinator auf die Schlundmuskeln fort. 
Der Raum zwischen ihm und dem M. masseter wird durch einen ganz selb- 
ständigen, nie verschwindenden Fettpfropf ausgefüllt. 

*) 3f. zygomat minor, *) 3f. levator angüli oris, ^) M. depre$wf \ 
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121, I. Durch YerflechtuDg der Bündel, die den Ausführungsgang der Parotis 

zwischen sich fassen, gelangen die vom Unterkiefer entspringenden theilweise 
an den oberen Rand, die vom Oberkiefer entspringenden an den unteren 
Rand des Muskels und setzen sich so, gekreuzt, in die Lippen fort. 

Der zwischen den Mundwinkeln gelegene mediane Theil des Muskels 
lässt sich in eine oberflächliche und eine tiefe Schichte scheiden. 

Der oberflächliche Muskel, 

121, 1. Sphincter oris, 

besteht aus den transversalen Bündeln, welche die beiden Buccinatorii ein- 
ander entgegensenden, untermischt mit Einstrahlungen der oberflächlichen, 
namentlich der yerticalen Muskeln und mit sagittalen, die Dicke der Lippe 
122, III. durchziehenden Fasern, die indess nur mikroskopisch zu constatiren sind. 
Die transversalen Fasern herrschen vor; sie verstärken sich am rothen 
Lippenrande und gehen continuirlich über die Mittellinie hinweg; in eini- 
ger Entfernung vom Lippenrande kreuzen sie einander in der Mittellinie 
und enden in der Haut. An der Oberlippe steigen die obersten trans- 
121, I. versalen Fasern zum Knorpel der Nasenscheidewand empor (üf. ftosaZts 
lahii sup.)^). 

Die tiefe Schichte der zwischen den Mundwinkeln gelegenen Muscu- 
latur zerfällt durch Anheftung jederseits am Ober- und Unterkiefer in vier 
Muskelpaare; die beiden lateralen, eigentlich Endigungen von Bündeln 
des Buccinator, erhalten durch ihre Befestigung am Knochen die Function« 
die Mundwinkel medianwärts zu ziehen ; ich bezeichne sie als Inci^vi und 
L21, U. 123, 1. zwar als einen Iflcisiv^US loMi »up. und I. L iflfer. 

Sie entspringen dicht über resp. unter dem Alveolarrjtnd beider Kiefer, 
in der Gegend zwbchen dem ersten Schneidezahn und Eckzahn, wenden 
sich in flachem Bogen latcralwärts, um .sich früher oder später im Sphincter 
zu verlieren. 

Das mediale Muskelpaar des Oberkiefers, 

121, IL Nasalis, 

entspringt zwischen den Bündeln des M. incisivus, verbreitet sich mit einem 
medialen Theil in der Umgebung des Nasenloches, an Scheidewand und 
Nasenflügel ^) (NasaV, ''), und steigt mit einem lateralen nach dem Nasen- 
rücken ') auf, wo er mit dem der anderen Seite zusammentrifiPL 

Der mediale Muskel des Unterkiefers, 

^^^'i23,\^^' ^' Mentalis^), 

entspringt dicht unter dem M. incis. 1. infer., tritt mit abwärts divergirenden 
Fasern zwischen den medialen Rändern der beiden Mm. quadrati menti 



1) M. depressor septi tnobilis. ^) M, depressor alae mm. •) M, compressor 
nasi. *) M. levator menti. 
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herror nod endigt in der Haut des KIudb, wo er bei feateai Zuaamnieiibang 
mit derselben das beksnnte Grübchen erzengt. 



d. KiefernmakelQ'). 

Zwei Paare ao der äusseren und zwei an der inneren Fläclie dea Unter- 
kiefers, die beiden äusseren und eines der inneren von vorzugsweise vei^ 
ticalem Verlauf, zum lieben des Unterkiefers bestimmt, das andere innere, 
horizontal verlaufende, zur VorwiLrts- und Seitwärtsbewegung des Unter- 
Alle Kiefermuskeln erhalten ihre motorischen Nerven vom Stamme des 
K. inframaxillariB. 

1. MoMHetei: 

Vom unteren Rand des .Tochbogens zur ilusseren Fläche des Unter- 
kieferastes; bestebt aus zwei Schichten. Die Süssere entspringt mit einer 121, t. 
kräftigen Sehne und setzt sieb niit schräg rückwärts verlaufenden Fasern 
in der Gegend des Unterkiefer wink eis an. Die innere Schichte liegt in 121, II. 
ihrem hinteren Tbeil frei (Mass.'), zieht mit ihren Fasern steil abwärts und 
inserirt, oberhalb der äusseren Portion, von ibr gedeckt, ara Körper des 
Unterkiefers, sowie aufwärts an dessen Ast. 

Den gröBsten Theil der freien Uberfiäcbe des lU. masseter bedeckt die 
GL parotis. Diese Drüse ist zwischen zwei Blättern einer derben Fascie') 
eingeschlossen; das untere Blatt ist zugleich Fascie des Masseterund setzt 
sieh, allerdings bedeutend schwächer, vom vorderen Kund der Drüse aus 
Aber den vorderen Theil des Muskels fort Sie verliert sich zwischen den 
GeBichtamna ke In . 

2. Temporaiis. 

EnUpringt von der ganzen Fläche der Fossa temporalis und vou der 
inneren Platte der sehnigen Ffincfti teinpomliH, die ihren Urspruug 123, IT. 
von der glatten Fläche zwischen der oberen und unteren Schläfenlinie 
oiinnit, sich von der unteren zum Jochbogen erstreckt und gegen den Rand 
des tetsteren in zwei, durch Fett getrennte Blätter spaltet. Die Fasern 
des Muskels convergiren gegen die untere Oeffnung der Fossa temporalis 
und vereinigen sich in einer platten, kräftigen Sehne, die den Pruc. coronoi- 
deus des Unterkiefers umfosst. 

8. JPterygoid. ext. 123, a. 

Entspringt mit einem unteren and st&rkeren Kopf an der laUraleo 
Platte des GaumenSagels, mit einem oberen und schwächeren an der CrUj^ . 

'l KaiirauBkeln, *) Fancia piirnliftea; !■'. [taroluho'innggflfriea. 
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infratemporalis, wo er mit den letzten Ursprüngen des M. temporalis zu- 
sammenstösst. Beide, anfangs durch venenreiches Bindegewebe getrennt, 
vereinigen sicli in einer Sehne, die sich unter dem Gelenkkopf des Unter- 
kiefers in einer Grube der Vorderfläche des Proc. condyloid. insörirt. 



4. Peterygoid. int. 

Kommt mit zwei fleischigen Platten von den einander zugekehrten 

22, II. 123, II. Wänden der Fossa pterygoidea und von deren Rändern her , und verläuft 

schräg ab- und rückwärts zum Winkel des Unterkiefers, an dessen innerer 

Fläche er sich in derselben Ausdehnung ansetzt, wie der Masseter an der 

äusseren. 

Die Pterygoidei sind von einer wenig festen Bindegewebslage gedeckt, 
in welcher sich das Lig. access. mediale des Kiefergelenkes und das Lig. 
stylomyloid. auszeichnen (s. Bänderlehre, S. 62). 



B. Muskeln der Ex'tremitäten. 
1. Obere Extremität. 

Der Gürtel der oberen Extremität wird von Muskeln bewegt, welche 
schon bei Brust, Rücken und Hals beschrieben wurden. Auch die Adduction 
des Armes selbst wird von Brust- und Rückenmuskeln ausgeführt. 

a. Muskeln der Schulter. 

Sie sind, nach dem Verlauf der Fasern und nach ihrer Wirkung auf 
den Oberarm, in drei Abtheihingeu zu scheiden. Die erste, äussere oder 
verticale Abtheilung hebt den Oberarm, die zweite und dritte, transversale 
Muskeln , rotirt ihn um die Längsaxe , die zweite rückwärts, die dritte vor- 
wärts. 



a. AeuBserer Schulterblattmuskel. 

Deltoidekis. 

)7,1, 11. 124.1. Entspringt kurzsehnig dem Ansätze des Trapezius gegenüber, vom 

Schulterkamm und dem lateralen Drittel des Schlüsselbeins, wobei er vorn 
zwar nahe an den M. pectoralis maj. herantritt, von ihm jedoch meist 
durch eine deutliche Spalte getrennt ist. Er befestigt sich mit convergiren* 
37, I. den Fasern an die Rauhigkeit des Armbeins, in welche die Spina tnb. maj« 
endet. Seine Insertionssehne ist sehr kräftig, jedoch auf der dem Enoohen 
zugekehrten Seite des Muskels gelegen. Ueber das Tuberc. maj. gleitet er 
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mit Hülfe eines grossen Schleimbeutels. Bemerkenswerth ist seine grob- 
faserige Beschaffenheit. 

Mot. N, Axillaris aus dem Plexus brachialis. 

ß. Hintere Schulterblattmuskeln. 

1. Supraspinatus. 124,11.126,1. 

Er nimmt seinen Ursprung aus der Fossa supraspinata und von der 
inneren Fläche der gleichnamigen, diese Grube überbrückenden Fascie. 
Seine Endsehne geht unter dem Lig. acromio-coracoideum durch und inserirt 
an der vordersten Facette des Tub. maj. des Armbeins. 

Mot N. Ein Ast des N. suprascapularis aus dem Plexus brachialis. 

2. Infraspinatus. 

Vom unteren Rande des medialen Theils des Schulterkamms (Infrctsp/), 
Ton der Fossa infraspinata {Infrasp,") und der dieselbe bedeckenden Fascie 
herkommend, inseriren die convergirenden Bündel an der mittleren Facette 
des Tub. maj. des Armbeins. 

Mot, N. Wie der vorhergehende. 

3. Teres tni/nor* 

Von der äusseren Flache des unteren Theils der Fascia infraspinata 
und dem lateralen Rande des Schulterblatts, zwischen Teres maj. und Tub. 
infraglenoid. , zur hinteren Facette und zum hinteren Rande des Tub. maj. 
des Armbeins. 

MoL N. Ein Zweig des N. axillaris. 



y. Vorderer Schulterblattmuskel. 

' 126, II. 126, 1, 

Subscap^ilaris. n. i09,i. 110, 

Er füllt die gleichnamige Grube des Schulterblattes vollkommen aus, 
and ruht, so weit das Schulterblatt an dem Rumpfe anliegt, mit der vorderen 
von der Fascia subscapul. bedeckten Fläche anf der freien Fläche des M. 
serratuB. Vor dem Schultergelenk geht er in eine platte Sehne über, die 
sich an das Tub. minus und den obersten Theil der Spina Tuberculi min, 
inserirt. 

Mot. N. Mehrere Zweige direct aus dem Plexus brachialis. 



b. M u 8 k e Ijn d e 8 b e r a r m 8. 
a. Vordere^oder Beugeseite. 

Erhalten ihre motorischen Nerven sämmtlioh aus dem N. cutaneas la- 
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Erste Schichte. 
126, I. Biceps hrachii. 

Entspringt mit zwei , bis zur Insertionssehne trennbaren Köpfen ; der 
kürzere, mediale Kopf, Btdpitis caput brevCf vom Schulterhaken 
gemeinschaftlich mit dem M. coracobrachialis , der l&ngere, laterale Kopf, 
Blcipitia Caput longwin, aus dem Labrum glenoideum vom oberen 
65, U, III. Rande der Schultergelenkpfanne mittelst einer rundlichen Sehne, die das 
Schultergelenk durchsetzt und nach dem Austritt aus demselben im Sulcus 
126, I. intertubercularis herabläaft. Die eigentliche Insertionssehne (BicJ), welche 
ziemlich hoch zwischen den Bäuchen beider Köpfe beginnt, dringt zwischen 
Radial- und Beugemuskeln des Unterarms in die Tiefe, um sich unter einem ') 
Schleimbeutel an der Tuberositas radii zu befestigen ; von ihr geht oberhalb 
des Elleubogengelenks ein plattes, oberflächliches Fascikel (BicJ')^) median- 
abwärts ab, welches sich der Fascie des Unterarms einwebt. 

Varietäten, hauptsächlich auf Vermehrung der Zahl der Köpfe beruhend, 
sind häufig. 



Zweite Schichte. 

126, II. 1. Coracobrachialis. 

Mittelst einer, ihm und dem kurzen Kopf des Biceps gemeinsamen 
Sehne vom Schulterhaken entspringend, setzt er sich, der Insertion des Del- 
toideus gegenüber, an der medialen Fläche des Oberarms und in der Regel 
mit seinen oberen Fasern an einen Sehnenbogen (*) an, der sich zum Tu- 
berc. minus hinauf erstreckt und die Sehne des Latissimus dorsi und die 
Vasa circumflexa humeri antt. überbrückt. Ein langer Schlitz, für den 
Durchtritt des N. cutaneus lat. bestimmt, theilt den Muskel in zwei unvoll- 
kommen getrennte Platten. 

128, 1. 2. Brachialls int. 

Umfasst mit der oberem Spitze seines Ursprungs die Insertion des Del- 
toideus mit zwei Zacken, von welchen die mediale ausserdem mit dem M. 
coracobrachialis zusammenhängt. Weiter abwärts nimmt er die vordere 
Fläche des Armbeins ein und erhält auch Fasern von den Ligg. intermus- 
cularia, namentlich vom Lig intermusculare laterale. Er inserirt sich, dicht 
an die vordere Wand der Ellenbogengelenkkapsel angeheftet, an der Tube- 
rosit&t der Ulna. 



1) Nach Collins, Journ. of. anat. and phys. Bd. 20, sind zwei Schleimbeutel 
VOrhandeni *) Lacerttis fihrosus. 
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ß, Hintere oder Streckseite. 
Extensor triceps. 

Von den drei Köpfen dieses Muskels entspringt der lange A/nco^ 127, II. 
th€t$S ItMtffUS vom Tuberc. infraglenoidale des Schulterblatts und einem 
in die Seline des Latissimus dorsi eingewebten Sehnenstreif, der kurze Kopf, 
^nconettS brevis, vom lateralen Rande des Armbeius, und der innere 127, I. 
Kopf, A.flCOfl€tlS iflUf Yon der hinteren Fläche dieses Knochens und des 
lAg. ffUertnusculare mediale. Der Anconus br. reicht mit seinem Ursprünge 126, l. 
nicht bis zum Epicondylus und lässt den unteren lateralen Theil des Ancon. 
int. unbedeckt; seine (des Ancon. br.) untersten Fasern entspringen von 
einem Sehnenbogen, der dem N. radialis den Durchtritt längs dem Knochen 127, I. 
zur y orderfläche des Arms gestattet. 

Die gemeinschaftliche Insertionssehne des Triceps endet an der Rauhig- 
keit der oberen Fläche des Olecranon. 

Mot. N, Aus dem N. radialis. 



c. Muskeln des Unterarms, 
a. Vordere oder Beugeseite. 

Sie liegen in mehreren Schichten; als oberflächliche bezeichnen wir 
diejenigen, welche ganz oder zum grössten Theil am unteren Ende des 
Oberarms entspringen. Zur tiefen Schichte rechnen wir die Muskeln, deren 
Ursprung nicht über das Ellenbogengelenk hinaufreicht. Ihrer Function 
nach haben sie die Pronation des Unterarmes, die Beugung des Hand- 
gelenkes und diejenige der Finger zu besorgen. 

Ihre motorischen Nerven erhalten sie sämmtlich vom N. medianus, mit 
Ausnahme des M. ulnaris int. und der medialen Fasern des M. flexor digit. 
prof., die der N. ulnaris versorgt. 

I. Oberfläohliohe Muskeln. 

Sie entstehen sämmtlich aus einer Muskelmasse, die vom medialen 129, II. 
Epicondylus ausgeht (Mm, flexJ) und durch ein von der Sehne des Brach ialis 
int. stammendes Fascikel (Mm, flex,") verstärkt wird. 

In der obersten Schichte liegen, vom Radial- zum Ulnarrande einander 
folgend : 

1. JPronator teres. 128, ii. 

Besteht aus zwei Köpfen von sehr ungleicher Stärke, n 
Regel den N. medianus zwischen sich fassen. Der stärkere, 
Kopf stammt vom Epicondylus, der schwache tiefe von c 

Henle-Merkel, GrondrUs. 
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Brachial, int. her. Der Muskel verläuft zur Mitte des lateralen Randes des 
Radius, an welchem er sich, bedeckt von den Radial moskeln, inserirt. 

2. Radialis int.^). 

Von der gemeinsamen Ursprungsstelle herkommend, geht er in der 
Mitte des Unterarms in eine rundliche Sehne über, welche unter dem Lig. 
carpi volare propr. in einer eigenen Scheide zur Yorderfläche der Basis des 
zweiten Mittelhandknochens herabläuft 

128, 11. 3. PalniaiHH longus. 

Aus dem kurzen spindelförmigen Bauch entspringt eine lange platte 
Sehne, die über dem Lig. carp. commune hinwegläuft und fächerförmig yer^ 
breitert in der Volaraponeurose endigt. 

Fehlt häufig und variirt vielfach. 

4. Ulnarts int.^\ 

67, 1. Erhält zu dem Ursprung aus der gemeinschaftlichen Moskelmasse {Uln. 

inU^) noch einen längs der hinteren Kante der Ulna durch Yermittelung 
eines festen Sehnenblattes entspringenden Kopf {üln, int,^) und begrenzt 
mit dem Ursprung vom Epicondylus und mit dem oberen Rande des ulnaren 
Kopfes eine enge Spalte, durch die der N. ulnaris an die Yorderfläche des 
Arms und in den Schutz des Ulnaris int. gelangt. Die platt-cylindriscbe 
Endsehne, welche hoch oben frei wird, inserirt sich an das Erbsenbein. 

5. Flexov digitoiuini s^ibltmis. 

Bildet eine zweite und dritte Schichte der oberflächlichen Muskeln, 
indem die Bäuche und Sehnen der den vier medialen Fingern bestimmten 
129, I. Muskeln je zwei und zwei neben einander liegen. Die obere Schichte nehmen 
die Beuger des dritten und vierten Fingers ein (FJex, d.s.' und Flex.d,8.% 
von denen der erste an seiner lateralen Seite einen dünnen, vom Radius 
stammenden Kopf aufnimmt. In der tieferen Schichte liegen die Benger 
des zweiten und fünften Fingers {FJex,d,s,^ und F/ex.d.s.*), deren Fasern 
sich an beiden Rändern einer Sehne entwickeln, in die ein aus der gemein- 

129, 11. schaftlichen Muskelmasse entspringender Bauch in der Mitte des Unterarms 

übergeht. 

Die Sehnen gehen unter dem Lig. carpi volare propr. in die Hohlhand 
und zur Basis der Mitt«lphalangen (s. Hand). 

n. Tiefe Muskeln. 
1. Flexor diyiU pvof. 

Entspringt von der Vorderfläche der Ulna und dem angrenzenden Theil 
129« H. des Lig. interosscum und theilt sich abwärts in vier neben einander gelegene 

*) J/. flexor carpi radiaUs. -') M, flexor carpi ulnaris. 
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Sehnen, die mit den Sehnen des vorhergehenden und des folgenden Muskels 
unter dem Lig. carpi yolare propr. in die llohlhand eintreten. 

2. Flexor poUicts long. 128, 1. 129, 

Kommt unter und neben dem Radialkopfe des Flex. dig. sublim, von 
der Yorderfläohe des Radius und dem angrenzenden Theile des Lig. 
interosseum. Erhält in der Regel einen schmalen Kopf {Fl.p.haccess,) aus 
der Ursprungsmasse der oberflächlichen Muskeln. Seine lange und rund- 
liche Sehne inserirt sich an der Endphalange des Daumens. 

3. Pronator q^iadrat. 129, m. 

Vierseitig, platt, das untere Ende der Unterarmknochen und das 
Radio- Ulnargelenk deckend, von der vorderen Kante der Ulna zur Vorder- 
fläche des Radius. 



ß, Radialrand. 128, I. 130, 

Die Muskeln, die die Wölbung des Radialrandes des Arms bilden, ent- 
springen fleischig in Einer Reihe an der lateralen Kante des Armbeins, die 
obersten Fasern von dem Sebnenbogen des Anconeus brevis, die untersten 
▼om lateralen Epicondylus. Die Muskelbäuche werden durch die Fascie 128, II. 
an der Vorderfläche des Unterarms festgehalten, die Sehnen wenden sich 
zur Rückseite zurück. 

Die motor. Nerven stammen aus dem N. radialis. 

1. Brachioradial(s^). 

Der am höchsten entspringende Radialmuskel, ein Beuger des Unter- 
arms, inserirt sich mit langer Sehne am Proc. styloid, radii. 129, lll. 

2. Radialis ext. long,^), 

• - - - 

Der aweite, nächst ihm entspringende, geht mit dem folgenden durch 130, I. 131, 
ein Fach des Lig. carpi. comm. und endet an der Basis des zweiten Mittel- 
handknochens. 

3. Radialis ext. brevis^). 

Entspringt gemeinschaftlich mit der Masse der Streckmuskeln vom 
iateralen Epicondylus und von einem Sehnenbogen (*), der die Lücke für 130, ll. 
^cö tiefen Zweig des N. radialis überbrückt, und befestigt sich an der 
B^Bin des dritten Mittelhandknochens. 



*) M, supinator lang, ^ 3f. exiemor carpi radiah l, *) Ä 
» radial, br. 

8* 



1 ] G Kxtensores dig. Ulnar, ext. Ancon. qaart. Supinator. 



y. Rücken- oder Streckseite. 

Alle Muskeln derHclben erhalten ihre motor. Nerven vom tiefen Zweige 
(loH N. radiiiliH. 

I. Oberflächliche Schichte. 

VM), I. Dio MuHHo, welche sich in die Muskeln der oberflächlichen Schichte 

Hondori, cntHpringt von dor Rückseite des lateralen Epicondylus und vom 
Kig. anuuluro radii. Es folgen einander in der Richtung vom Radius 
gogou die Ulua: 

1. Ejrtensor dtgiU eonun. 

Thoih sich alshuld nach dorn Ursprünge in drei Bäuche, aas welchen 
dio StrookHohnon dor vier uiodialtMi Finger, die des vierten und fünften aus 
Kinom Huuolio luTvorfjfohen , welcho, durch ein gemeinsames Fach des Lig. 
oarpi oomuK durohtrotond, den Handrücken erreichen. 

L\ t>tetiiioi* iligiti quitvtt propr. 

Kiu mit doui vorigt'u verbundener Muakelbauch, der nur deshalb als 
»olhnt^udigor Muskel bosohriobon winl. weil seine, dem fünften Finger 
bostimmto Sohuo durch ein besonderes Fach des Lig. carpi commune 
biudur\*b^eht, 

iu'bt tuif der biuteivn Flüoho der Vlna herab und durch ein eigenes 
Fach dost l.ii;:« o;\rpi oouuu« «ur Hasis des fünften Mittelhandknochens. 

l'nter dem Ursprung des Mu>ikels findet sich luweilen eine Bursa 
muivs,'*, 

rUtt dr>n*vitij;. tütlt den Kiium zwischen dem unter^^n Ende des Anco- 
uous iul,» ttxit dem er meij^teus ohue Tuterbn^chung lusammenb&ngt , und 
%lem oWri^u lUude des Flu*n* e\t,» uwd ius^rirt sich an der lateralen 
F^Aohe de> i^lecvAUou uud :^tt der von dem OWniinou absteigenden Kante. 
S*Mue \xM\lertUxhe ist u\it der Kiwtorini K.^|vselw;Aud des EHenbogengelenks 
test xcvbuudeu. 

ist t :\, l vVM|>#Mff#Mr^V 

Fwsv*^':.^N'l• vA^'h Vi-^ o^.v.or lU^Vi-^^tx^o ^Ias oWre K^rde d^^? Rjidius. in- 
dow o: XV ^it i\o',;4*o';': K.*vo,o xi.x F1U'V,V^\ '.v^C-^'Äi^ xiri^ di?r Vlna um den 



•. n-v"» « «*•**■ •«.«■■'•'^ 



X v<*^ -'S ' V« I. *ir*^ 
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Radius hemm zu dessen Vorderfläche verläuft, mit von oben nach unten 
allmälig steiler absteigenden Fasern. 

Besteht in der Regel aus zwei Abtheilungen, zwischen denen der 
R. prof. N. radialis hindurchgeht. 

2. Abductor polUds long. 130, i, u. 12 

Sein Ursprung erstreckt sich in Form einer schmalen Spitze aufwärts 
zwischen M. ulnaris ext. und Supinator und befestigt sich an der ^ascie 
des ersteren, am Lig. interosseum und am Radius längs dem unteren 
Rande des Supinator, femer in der Regel an einem Sehnenbogen, der die 
Sehnen der Mm. radiales extt. überbrückt und an die Fascie des Flexor 
polliciB long, angewachsen ist. Seiue Insertionssehne , welche nicht selten 131, II. 
doppelt ist, geht mit dem folgenden durch das radialwärts äusserste Fach 
des Lig. carpi comm. und endet an der Basis des ersten Mittelhandknochens. 

3. JSxtensor poll. brevis. 

Entspringt im mittleren Drittel des Unterarms am Lig. interosseum 130, I. 131, 
and am Radius, bedeckt vom Abductor pollicis long., mit dessen Sehne er 
unter dem Lig. carpi comm. zur Basis der Gmndphalange des Daumens 
▼erläuft. 

4. Uxtensor polL longtis. 

Ursprung: ulnarwärts neben dem Abductor poll. long, vom Lig. inteross. 
und der Fascie des M. ulnaris ext. Die Sehne kreuzt die Insertionssehnen 
der Mm. radiales extt., besitzt ein eigenes Fascienfach und verläuft über die 
Mitte der Rückenfläche des Daumens zu dessen Fndphalange. 

5. Extensor indieis propr. 

Ursprung: von der Fascie des M. ulnaris ext., vom Lig. inteross. und 
der Ulna; die Sehne geht gemeinsam mit den Sehnen des Extensor digit. 
comm. über das Handgelenk und verbindet sich am Fingercarpalgelenke 
mit der Zeigefingersehne des genannten Muskels. 



d. Muskeln der Hand. 

a. Rückenfläche. 

Auf der Rückenfläche der Hand sind, abgesehen von den Mm. inter- 
ossei (s. u.) nur die Sehnen der vom Arme herabziehenden Fingerstrecker 
sichtbar. Die des Extensor dig. comm. divergiren vom Handgelenk aus und 130, I. 
stehen durch quere oder schräge platte Bandstreifen mit einander in Ver- 
bindung. An die Eiipsel des Fingercarpalgelenke heften sie sich in ihrer 132, III. 
ganzen Breite an (*), dann theilen sie sich in drei Schenkel, von denen der 
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mittlere (f) an die Basis der Mittelphalange geht, indess die beiden seit* 
liehen die Mittelphalange umkreisen und, verstärkt duroh die Sehnenaus- 
breitung der Mm. interossei (**), sich zur Insertion an der Endphalange (ft) 
wieder zusammenfinden. 



ß. Volarfläche. 



Ein oberflächlicher Muskel der Handfläche, 



128, u. PalmurlH brevia, 

besteht aus einer Anzahl querer Bündel, welche vom Ulnarrande der Volar- 
aponeurose entspringen uud am Ulnarrande der Hand mit der Cutis ver- 
schmelzen. 

Mot N, Vom N. ulnaris. 

Die unter der Yolaraponeurose gelegenen Muskeln zerfallen in drei 
Gruppen, in die des Daumen- und Kleinflogerballens und die Muskeln der 
Mitte der Hand, die von den Sehnen der Beugemuskeln entspringen. Nor 
über den letzteren hat die Aponeurose, Ausbreitung des Palmaris loDgns, 
einen sehnigen Charakter. 



I. Mitte der Hand. 
Lumbricales. 

133, I, II. Es sind platt cylindrische Muskeln, die in der Hand von^den Sehnen 

des Flexor digit. prof. entspringen, der des Zeigefingers am Radialrande 
seiner Sehne, die drei übrigen zweiköpfig von den einander zugekehrten 
Rändern der vier Sehnen; sie inseriren sich in Verbindung mit den Sehnen 
der Mm. interossei an der radialen Seite der Basis der Grundpbaknge 
ihrer Finger. 

MoL N, Die der zwei ersten vom N. medianus, der des vierten und 
fünften Fingers vom N. ulnaris. 

Indem der M. lumbricalis als Beuger der Grundphalange dient, theilen 
sich die Mm. flexor dig. sublimis und prof. in die beiden folgenden Phalan- 

132, I, II. gen dergestalt, dass die Sehne des sublimis sich spaltet, um die Sehne des 
prof. zur Endphalange durchtreten zu lassen, indess sie selbst mit den wio* 
der vereinigten und theilwcise gekreuzten Fasern an die Mittelphalange 
sich insorirt. Feine, theils cylindrische, theils platte B&ndchen, Vincul^ 
tetlflinHin^ verlaufen zwischen den Knochen und Sehnen und führen den 
letzteren, die im Ucbri^en rings von Synovialscheiden umgeben sind, 6e- 
fdHse zu, welche sich schlingenbildend an der Oberfläche der Sehnen te^ 
breiten (ßerkenbusch, Gott. Nachr. 1887, Nr. 14). 
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n. Daumenballen. ^^^' ^' "• 

1. Abductor poU. brevis. 

Besteht aus zwei Schichten , von denen die oberflächliche auf der vor- 
deren Fläche und dem freien Rande des Lig. carpi vol. propr., die tiefe ^) 
von dem gegen die Tuberosität des Trapezbeins umbeugenden Theile des- 
selben Bandes entsteht. Insertion : am lateralen Sesambein und der Grund- 
phalange des Daumens. 

Mot N, Vom N. medianus. 

2. Flexor. poll. hr.'% ^^^' '• "• 

So kann ein Muskel genannt werden, welcher an der Tuberosität des 
Trabezbeins sehnig entspringt und sich in zwei Zipfel theilt, die an beide 
Sesambeine des Daumens treten. 

Fehlt häufig und wird durch die gemeinsame Wirkung des Abductor 
und Adductor ersetzt. 

Mot N, Wie der vorhergehende. 

3. Adductor polUcis. 

Entsteht mit mehreren, zuweilen durch einen Zwischenraum getrennten 
Zacken von der Vorderfläche des Kopfbeins und vom dritten Mittelhand- 
knochen. Insertion: am medialen Sesambein des Daumens. 

Mot, N, Vom R. prof. n. ulnaris. 

4. Opponens poUicis. 

Vom Seitentheile des Lig. carpi vol. propr. und der Tuberosität des 
Trapezbeins zum Mittelhandknochen des Daumens. 



m. Kleinflngerballen. 133, i, u. 

Mot, N. Vom N. ulnaris. 

1. Abductor diy. quintL 

Vom Erbsenbein zum Ulnarrande der Grundphalange und zum Sesam- 
bein des fünften Fingers. 



1) Haupttheil des Flexor poll. brov. verschiedener Autoren. 

*) Wird von mehreren Autoren zum M. adductor poll. gerechnet, 



120 Kleintingerballen. Interossei. Fascie d. ob. Extrem. 

2. llexor. dig. quinti. 

Vom Haken des Ilakeubeins zur Vorderfläche der Grundphalange des 
fünften Fingert«, in der Regel an einen die Sehnen der langen Beuger äber- 
8|)annonden Sehnenbogen. Er ist sehr unbeständig. 

3. Opponent dly. qulntL 

Vom Erbsenbein und Lig. rarpi vol. propr. entspringend, geht er schräg 
ulnarwärts xum Körper und Köpfchen des fünften Mittelhandknochens. 



}'. M m. interossei. 

Füllen die /wisohenräume der Mittelhandknochen aus und inseriren 
:iich von beiden Stnton« am Daumen und kleinen Finger, von der der Axe 
der Hand xug\' wandten Seite an die Köpfchen der Grundphalange. Ein- 
UkS;« t \\s zeitig auf die Thalango wirkend, bewegt $ie der M. interoeseus radial- und 
uluarwiirt«t; durch die vennuto Wirkung der beiden Interossei Eines Fingers 
wirvi die Gnuulphalange gx^beugt und, Termöge der Ausstrahlung der Sehnen 
Atr lnteT\>$$ei iu die Stn^ck^ehnen, die Mittel- und Endphalange gestreckt. 

Man scheidet die Mm. interossei in dorsale und rolare. Die Tnt^i*^ 
f*H!tW flor^tfl/fVt entspringen mit zwei Köpfen ron den einander zu- 
gt'wandten S^^itentlachen je iweier Mittelhandknochen, die Int&rosse^i 
rt^firfVt von vier luuentlache des Mittelhandknochens« an dessen Phalangen 
Ur. t s.ie enden. IMo Inten^ssei dor^^cs wenden sich mit ihren Insertionssehnen 
gegxni die durch den MittcltiugxT gvlegte Axe der Hand: die Interossei 
volarem nehmen die übrigen« d. h« die dem MiUeltinger lugekehrten Ränder 
xWj^ ersten und • weiten* vierten und t\lut\en Fingers ein. Der M. inter- 
vvweu* xvdans l «* hAUjit iuwig mit dem M. axivtuotor poUicis xusammen *). 
lu die Yer*v^r^uxig uüt Nerven« weigew iheilen «ich in TariaUer Weise 
vt^rx^oks» JvHxrt\. xM Auat« and rh>^^ l^ST^ der N. medianus und der 
Iv p*\\fs u. w*ttav. 






vSf V,i>c«s.' ,v.> v^VsArv.'* >s':ä: ^^,'K ^K'x".* wä .Äett l^:««- «sd Racken- 

vv^^^ w V.-; der v.vvv Vam.*,- ,v^ ^^v^U'-'^^:vr-,l ;:r V^r>i.3>rta^ xad wird 
siÄ.' xvÄT ,Wk ^ ,vc>a'.s\* .VA*vJt\v>r^. ,''>fc'>\N'« i^« xuT^iTsfii K.i3:d«sn der 
. Ä». vw^-x^sTH. vx ';tj.»\ vvo. ", A.-^v • vx dv>.N, Vv:.,vc Nv* i;j«? A:a;$evi<nLb^ aas 
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Am Oberarm setzt sie sich von der medialen, wie von der lateralen 
Seite her zwischen den Beuge- und Streckmuskeln mit den Kanten des Arm^ 
beins in Verbindung durch die lAgy. itUermuscularia, laterale und 134, I. 
mediale^ wodurch die Bicipitalfurchen erzeugt werden. In der Mitte der 
Höhe der medialen Bicipitalfurche findet sich der Schlitz (**), durch den 
die V. basüica ein-, der N. cutaneus medius austritt; am unteren Ende der 
lateralen Furche zeigt sich der Schlitz für den Austritt des N. cutaneus latera- 
j|g^***^^ etwas höher die Austrittsstelle des R. cutaneus post. inf. des N. radia- 
lis (t). Am Olecranon fliesst die Fascie mit dem Periost zusammen ; ein Schleim- 134, II. 
beutel, Bursa subcutanea olecrani (ff)» trennt sie von der Haut. 

Beim Uebertritt auf den Unterarm erhält die Fascie Verstärkung durch 
die oberflächliche Sehne des Biceps und längs dem ganzen Unterarm durch 134, I. 
transversale, von der hinteren Kante der Ulna ausgehende Fasern. 

Wegen der am Handgelenk in die Fascie eingewebten tranversalen 
Streifen verweise ich auf die Beschreibung der Bänder (S. 68). In den 
Fächern, welche durch die zwischen dem dorsalen Theil des Lig. carpi comm. 
und dem Lig. carpi dorsale prof. gelegenen Scheidewände gegen einander 
abgegrenzt werden, gleiten, von Sjnovialscheiden umgeben, die Sehnen der 70, II. 
Streckmuskeln zur Hand. Die grösste dieser Synoviälscheiden, die die Sehnen 
der Mm. extensor dig. comm. und extensor indicis propr. enthält, erstreckt 
sich auf den Handrücken um so weiter hinab, je näher der Ulna; sie liegt 
zwischen der oberflächlichen Fascie, welche vom Lig. carpi commune aus- 
geht, und der tiefen, die die Mm. interossei deckt. 

Auch in der Hohlhand ist eine oberflächliche, aus longitudinalen und 
quereo Fasern gewebte Aponeurose und eine tiefe, die Mm. interrossei be- 128, II. 
deckende, zu unterscheiden. Zwischen beiden breiten sich die Synovialscheiden 
der Sehnen der gemeinschaftlichen Fiugerbenger und des Daumens aus. Die 
Synovialscheide der gemeinschaftlichen Beuger ist durch eine Scheidewand, 
die von den Sehnen des Mittelfingers ausgeht, in eine ulnare und eine radiale 
Abtheilung geschieden; die letztere communicirt regelmässig am Handgelenk 
mit der Synovialscheide des Flexor pollicis. longus. (Schüller, Medicin. 
Wochenschr. 1878, Nr. 29 bis 31.) Die Synovialscheide der Beugesehnen 
des Daumens und fünften Fingers reicht am weitesten abwärts, die des 
Daumens communicirt beständig, die des fünften Fingers nur sehr selten 
mit der Synovialscheide der betreffenden Finger. 

An der Volarfläche der Fingerphalangen werden die Sehnen durch 
transversale und schräge Bänder, lAyy. vaffinalia^), in ihrer Lage 71, I. 132, I. 
erhalten. 



2. Untere Extremität. 

a. Muskeln der Hüfte. 

a. Innere Hüftmuskeln. 135, I, II. 

Von den beiden Gruppen, in welche die Hüftmuskeln ihrer Lage nach 
zerfallen, besteht die der inneren aus zwei Abtheilungen, welche unmittel- 

*) Ligg. vaginalia, annularia, cruciata und ohliqua. 
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bar neben einander beginnen, die mediale an den Wirbelkörpem, die laterale 
an der letzten Rippe; sie reichen bis zum Schenkelbein , die laterale aber 
zerfallt durch Ansatz an den Darmbeinkamm in einen oberen Muskel, der 
vom Darmbein auf die Bippe wirkt, und einen unteren, der sich als Kopf 
des medialen Muskels verhält und den Oberschenkel beugen hilft. 
Die motor. Nerven stammen direct aus dem Plexus cruralis. 

1. Quadratus lumborutn. 

Ein platter, vierseitiger Muskel, von sehr complicirtem Faserverlauf; 
die Hauptmasse der Fasern zieht von der letzten Rippe zum Darmbein- 
kamm etwas schräg lateralabwärts und geht oberhalb des Hüftbeins in eine 
platte Sehne über. Dieser Masse mischen sich andere bei, die von der 
Spitze der Querfortsätze der Bauch wirbel entspringen. 

Mit der hinteren Fläche ruht der Muskel auf dem Lig. lumbocostale ; 
vorne ist er vom Inhalt des Bauches durch eine dünne Fascie geschieden. 

2. Iliopsoas. 

135, I, II. Der mediale Kopf (Psoas) ^) entspringt mit einer Anzahl Zacken von 

den Körpern des letzten Brustwirbels und der Bauchwirbel und von den 
Querfortsätzen der letzteren, von den Körpern mittelst Sehnenbogen, welche 
die Vasa lumbalia überbrücken ; er erhält Zuwachs durch Fasern {Tliapsoas*), 
welche von der Gegend des Iliosacralgelenks und von der Crista iliopectinea 
stammen, und geht vor dem Hüftgelenk in eine Sehne über, die sich in die 
Tiefe zum Trochanter minor wendet. An den lateralen Rand dieser Sehne 
treten die Fasern des lateralen Kopfs (Tliac, int.), der seinen Ursprung 
am oberen Rand und an der inneren Fläche des Darmbeins nimmt. Zu- 
76, I. weilen kommt ein dritter, tiefer Kopf {iliops!) hinzu, der sich aus Fasern 
zusammensetzt, die vom vorderen Rande des Darmbeins, von der Spina 
iliaca sup. an, entspringen. 
75, I. 76. I. Am Beckenrande und vor dem Hüftgelenk gleitet die Sehne des M. 

iliopsoas über einen Schleimbeutel {***), der mit dem Hüftgelenk commu- 
niciren kann. Auch auf dem Troch. min. findet sich ein Schleimbeutel 
dicht über der Insertion der Sehne. 



3. Psoas minor. 

Ein unbeständiger Muskel, dessen kurzer Bauch über dem medialen 
Kopf des Iliopsoas vom letzten Brustwirbel entspringt und dessen lange, 
schmale Sehne in der Fascie des Iliopsoas herabläuft und sich am Rande 
des Beckens in dieselbe verliert. Er ist als ein selbständig gewordener 
oberster Theil des Psoas major zu betrachten. 



') M. psoas major. 
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ß. Aeussere Hüftmuskeln. 

Die hinteren Hüftmuskeln bedecken in vierfacher Schichtung die Aussen- 
fläche des Beckens. Sie dienen zur Hebung des Beines nach hinten (Glut, 
max.) zur Abduction und zur Rotation nach vorne und hinten. 

Erste Schichte. 

Oluteus maxitnus. 

Platt, mächtig, gleich dem Deltoideus aus auffallend groben Bändeln 136, I. 
zusammengesetzt, bedeckt dieser Muskel die ganze hintere Fläche des 
Beckens. Er entspringt von dem kleinen Theil der äusseren Fläche des 
Darmbeins, welche hinter der Linea glutea post. liegt und nimmt am vor- 
deren Rande Bündel von der Fascie des M. gluteus medius auf; vom Darm- 
bein geht sein Ursprung auf das Kreuzbein über in zwei Schichten, einer 
oberflächlichen (Gl. nu superf,)^ welche auf der Fascia lumbodorsalis und 136, 11. 
am Rande der Steisswirbel haftet, und einer tiefen (Ql. mx, pro/.), die vom 
Seitenrande des Kreuzbeins und dem angrenzenden Theile des Lig. sacro- 
tuberosum stammt. Alle Fasern ziehen ziemlich parallel lateralabwärts, 
der grösste Theil endet in der Fascie der Oberschenkels, eine tiefere 
Schichte befestigt sich an den oberen lateralen Schenkel der Grista femoris 
(vergl. unten Tensor fasciae). 

Den Trochanter major deckt an der Stelle, wo die Sehne über ihn hin- 
weggeht, ein grosser Schleimbeutel, Bursa mucosa trocJuirUerica. 

Mot, N. N. gluteus inf. auß dem Plexus sacralis. 

Zweite Schichte. 

Gluteus tneditis. 

Entspringt von der halbmondförmigen Fläche des Darmbeins, welche 136, III. 
nach oben von der Linea glutea ant., nach unten von der L. g. post. be- 
grenzt wird, von der inneren Fläche seiner Fascie und mit den untersten 136, II. 
Fasern von einem Sehnenbogen, der eine Lücke zum Durchtritt von Aesten 
der Yasa glutea überbrückt. Die Fasern convergiren gegen eine breite 
platte Sehne, die die Spitze des Trochanter major umfasst. 

Mot, N. Aus dem N. gluteus sup. 

Dritte Schichte. 

1. Gluteus tnininiHS. 136, iii. 

Entspringt an der Linea glutea ant. und dem vorderen Rande der 
lucisura ischiad. maj., an der äusseren Fläche des Darmbeins unter dieser 
Linie und an einem, von der Spina iliaca ant. sup. ausgehenden Sehnen- 
streif (Gl. min/) , welcher auch Fasern des vorhergehenden Muskels zum 
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Ursprünge dient, weshalb beide Muskehi gegen ihren lateralen Band nur 
unToUkommen trennbar sind. 
76, I. Die Sehne nimmt den vorderen Rand des Trochanter mig. ein. 

Mat. N. Vom N. gluteus sup. 

136, 11. 2. PifHformis. 

Entspringt noch innerhalb des Beckens von der Vorderfläche des 
Kreusbeins sur Seite der vier oberen Forr. sacralia, geht fast genau trans- 
versal aus der Incisura ischiad. maj. hervor, wobei er noch einige Bündel 
von deren Umrandung mitnimmt und verjüngt sich allmälig gegen die 
Sehne, die an die Spitze des Trochanter maj. sich inserirt 

Moi, N, gewöhnlich direct aus dem Plex. sacralis. 

3. Obtutator int. 

Besteht aus swei Köpfen. Der innere entspringt innerhalb des Beckens 

73, n. vom Umfange des Foramen obturatorium, vom Lig. obturatorium und von 

der ihn deckenden Fascie und tritt mit gegen die Incisura ischiad. minor 

convergirenden Fa^^em an die Sehne heran, die um die genannte Incisur, 

wie um eine Rolle« sich nach aussen wendet und dann gerade seitwftrta 

196i« U. gerichtet im Grunde der Fossa trochanterica sich inserirt. üeber den 

überknorpelten und mit einem Sohleimbeutel bekleideten Knochenrand geht 

74« L die Sehne gefaltet hinweg; den Vertiefungen der Falten entsprechen Riffe 

des Knorpels« 

Am convexen Rande des überknorpelten Theib der Incisnr entspringt 

der iuj^sere Kopf« der die Sehne de;» inneren wie eine Rinne aufnimmt und 

l^iSk UL oft in iwei schmale« platte Muskeln« «Vm« yrwt^/i« geschieden ist« einen 

obeivn und einen uniervn; sie s^txen sich von beiden Seiten spitzwinklig, 

gleich der Beäederung eines Pfeils« an die Sehne des innen^n Kopfe. 

Jfu<« X Direct vom Plexus sacralis oder von einem der ans dem 
Plexus entspringenden Nerven« 

13Sk tL Tom w>rdei:vn Rande deij^ Sitxh^k'^ker» wriiutt er mit transversalen» 

aieatlich pandlelen Fas>em iwischeu dem V'^blurator iutecc. ucd M. adducior 
lor Liotea inlertrvvhanleficdk 
MM. X Kin Zw^|» d«s N. i:$ciuad. 



YWne Scitxfttifw 
199L L Enisfiraili:« mic svvi lV<tk>*^ttv ««1:^:1^^ «vüc^vq: N. xu^d Vjls* cccitrat. 
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keit zunehmend dicht unter dem Schenkelhals seit -rückwärts und befestigt 

sich unter dem Obturator int. in der Fo^sa trochanterica. Bei der Präpa- 136, III. 

ration von hinten findet man seine Endsehne unter dem Quadrat, femoris, 

bei der Präparation von vorne seinen Ursprung nach Entfernung der 

Adductoren. 

Mot, N. Vom N. obturatorius. 



b. Muskeln des Oberschenkels. 

a. Vordere oder Streckseite. 
Erste Schichte. 

1. Tensor fusciae. 135, i. 

Entspringt mit kurzer platter Sehne an der Spina iliaca ant. sup. und 
von der Fascie des Glut, med,, verläuft ab-, lateral- und rückwärts und 
endet abgeplattet in der Fascie des Oberschenkels an der unteren Grenze 
des oberen Drittels desselben. Die Hauptaufgabe des Muskels ist es, den 
Zug zu corrigiren, welchen die in der Fascie endenden Fasern des M. gluteus 
maximus auf dieselbe ausüben, die Fascie zu spannen und daduroh diesem 
Muskel einen festen Angriifspunkt zu gewähren. 

üfo/. N, Vom N. gluteus inf. 

2. Sartorius. 

Mit dem vorigen vom vorderen Beckenrande unter der Spina iliaca 
ant. sup. entspringend, geht er, durch eine von der Fascie gelieferte Scheide 
in seiner Lage festgehalten, schräg über die Vorderfläche des Oberschenkels 
herab an dessen mediale Seite, überschreitet das Kniegelenk und wendet 
sich zuletzt mit seiner platten Endsehne vorwärts, um sich an der medialen 
Fläche der Tibia neben der Tuberositas patellaris anzusetzen (s. M. gra- 139, II. 
cilis). Rotirt bei gebeugtem Knie die Tibia um ihre Axe medianwärts. 

Mot. N, Ein Zweig oder mehrere des N. cruralis. 

ZweiteSchichte. 

Extensor crum 0- 

Besteht aus vier Köpfen, von denen einer am Becken, die übrigen am 
Schenkelbein entspringen und deren gemeinschaftliche Endsehne den oberen 
Rand der Kniescheibe umfasst. Streckt das Kniegelenk. 

Die Ursprungssehne des langen Kopfs, Mect^iS femoris, setzt sich 75, II. 137, 1 
aus zwei Zipfeln zusammen, von denen der eine an der Spina iliaca ant. in£, 
der andere am oberen Rande der Pfanne entspringt. Seine Fasern laufen 
von der Ursprungssehne um den Rand des Muskels absteigend rückwärts, 135, m. 



^) Extensor quadriceps. 



12ß Subcmralis. ßiceps femoris. 

um sich BUccesfliT an die Endsehne anzusetzen, die über der Kniescheibe 

1H5, I. mit der Sehne der tiefen Köpfe zusammenfliesst. 

Vom Scheukelbein entwickeln sich die Muskelfasern in drei Reihen. 
Zwei, ein VaMuS medialis und ein VasttiS lateralis^ entspringen 
dicht neben einander von den Lippen der Crista und von der Linea obliqua 
femoris, umkreisen, mehr oder minder abwärts gerichtet, das Schenkelbein, 

185. I. der Kine, von der medialen, der andere von der lateralen Seite und ver- 

oinigon sich an der Vorderfläche des Schenkels durch Yermittelung einer 

platten Sehne, welche vom Rectus femoris bedeckt wird. An die dem 

Schonkelbein zugewandte Flache dieser Sehne inseriren sich die Fasern des 

37, 1, n. IHO, dritten Kopfs, des VustUH anU % der von der Vorderfläche des Schenkel- 

111* boins schräg abwärts verläuft. Der Vastus medialis besteht aus Einer 

1H7, 1. Schichte, die am unteren Ende des Schenkelheins ihren Ursprung vom 
Knochen auf die Sehne dos Adductor magnus verlegt. Eine breite Knochen- 
tläoho trennt ihren Ursprung von dem des Vastus ant. Den Vastus lateralis 
biUion mehrere Schichten, die mitunter bis dicht an den Ursprung des 

l!)7, 11. Vastus ant heranreichen; die oherflächlichste Schichte (Vast. latJ) zeichnet 

liUS, 1. Hioh durch besonder« steilen Verlauf aus. Die Endsehne an der Patella ist 
dreiseitig auf der Spitze nach oben und ausserordentlich kräftig. (Bursa 
SHlHmmUs 8. Kniegelenk S. 75). 

ilf«*/. N, Zweige des N. cruralis. 

Dritte Schichte. 

ft j. ! ii7, i, n. Subem raffs. 

Si'hmalo« platte Muskelbündel an der Vorderfläche des Schenkelbeins, 
w«»lohe in die Kaspel des Kniegelenks ausstrahlen. 
Mi*i. 2s\ Wie der vorige. 

1.-^ L /J. Hintere oder Beugcsoite. 

Dr^M langT^ Muskeln, t*i\r die Beugung des Kniegelenkes bestimmt, ent- 
springt^u vom SitüUeiuluVker und weichen abwärts auseinander, indem zwei 
an die TÜMa. der dritte, uaohdem er einen Kopf vom Schenkelbein anf- 
ijvuomxwen» an die Fibula sich in^serirtx 

Ihre xuotorisehen Nerven erhalten sie alle vom N. ischiad. nnd rwar 
r\n\ dem IM^iAUstheil desselben: nur der kune Kopf des Bicepe wird von 
der awm ror\^weus ^■»hori^^u U.^It'^e de$ Nerven versorgt. 

L Hirt^f^ frm^Hs. 

dw 4atl^\>^le der ^V,V|rewx;ske\n^ entspringt mi: stiren laai^^n Kcfifan einer 

ibm «nd dee,^ oWvt\Achl;,*hctt vaesiulou lVi;.jr^»usiw^: «^»«tnsdudUicheD 

^Ä^ IV Sehne. s^xH Kur «er Kout Ntef.t eir.e r^A>v,^^As^'^e^ *n vier nntem Hilfle des 
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Schenkelbeins von der lateralen Lippe der Crista femoris entspringende 
Platte dar. Die Insertionssehne haftet an einem Höoker (biceps /.) des 47, IV. 
oberen Endes der Fibula. 

2. Semitendinosus» 

Von dem ihm mit dem vorigen gemeinschaftlichen Ursprünge an fiei- 138, I. 
schig, ist er in der Mitte des Muskelbauchs durch eine sehnige Inscription 
unterbrochen, welche schräg abwärts von vorn nach hinten zieht, und geht 
in eine lange cylindrische Endsehne über, die sich unterhalb des Sartorius 
und Gracilis (s. unten) an die mediale Fläche der Tibia befestigt. 139, II. 

3. Semi'tnetnbranosus. 

Entspringt unter d6m vorigen und hinter dem Quadratus fem. mit 138, I. 
einer platten Sehne, welche am lateralen Rande abgerundet, am medialen 
zugeschärft erscheint; von dieser gehen erst gegen die Mitte des Schenkel- 
beins die Muskelfasern aus, zwischen denen am Knie die cylindrische End- 
sehne hervortritt. Ueber einen mit dem Kniegelenk communicirenden. 
Schleimbeutel theilt sich dieselbe in drei Zipfel: der Eine derselben endet 79, U. 80, U. 
in der hinteren Kapselwand als Lig, popliteum ohUquum, der zweite 
{semimemb!) wendet sich an der medialen Fläche der Tibia vorwärts und 
endet über der Tuberositas patellaris; der dritte {semimemb") besteht aus 
platten, an der Tibia herablaufenden Fasern. 

y. Mediale Fläche. 

Die Muskeln dieser Region, sämmtlich Adductoren des Schenkels, ent- 
springen an der äusseren Beckenwand vom Tuberc. pubis bis zum Sitz- 
höcker in mehreren Schichten; ihre motorischen Nerven erhalten sie aus- 
schliesslich vom N. obturatorius, mit Ausnahme des M. pectineus, dem auch 
der N. cruralis einen Zweig sendet. 

Erste Schichte. 135^ I. 139,1. 

Besteht aus drei, gegen die Insertion divergirenden platten Muskeln. 

1. JPecHneus, 

Von der Crista iliopectinea und der Crista obturatoria in zwei Blättern, 
die sich bald vereinigen, zur medialen Lippe der Crista femoris, von ihrem 
Ursprung am Trochanter minor an bis zur Vereinigung mit der lateralen 
Lippe. 

2. Adduetor femoris long. 

Entspringt neben dem Pectineus unter dem Tuberc. pubis, mit einer 
schmalen aber starken Sehne und endet am mittleren Drittel der medialen 
Lippe der Crista femoris. 
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3. GraciUs. 

Vom unteren Rande des Schambeins mit einer sehr dünnen und platten 
Ursprungssehne entspringend, zieht er als platt bandartiger Muskel an der 
medialen Fläche des Oberschenkels und über das Kniegelenk hinab zur 
medialen Fläche der Tibia, an die sich seine schlanke, plattcylindrische 
189, II. Sehne zwischen den Sehnen des Sartorius und Semitendinosus über einem, 
diesen drei Sehnen gemeinsamen Schleimbeutel inserirt. 



Zweite Schichte. 

189, I. Adductor fenioris hrevis. 

Faitspringt kurzsehnig vom Schambein lateralwärts neben dem Adductor 
longus; RchlieHst und überragt mit seiner Insertion auf- und abwärts die 
liüoko zwischen Pectincus und Adductor long. Seine Insertion, eine platte 
Sehne, setzt sich in variabler Ausdehnung hinter der des M. adductor 
long, fest 

»8,11. 189,1. Dritte Schichte. 

1. Adductor feniori4i niininius. 

Knt^pringt vom Schambein und vom vordersten Theil des Sitzbeins 
längs dtMU Ui^sprung dos Obturator ext., schliesst sich mit dem oberen Rand 
unmittellmr au don (Quadrat, fonioris, mit dorn unteren Rand an den folgen- 
don Muskol an. Insmiion an einer von der Mitte der Linea intertrochan- 
t«»noa Äur i^nsta fomoris abstoigondon Linie. 

^. Addffcttn* fcmoriii magnus. 

Wii^itaus der gW^sto dor Adductow^n. l'rsprung: an der vorderen 
lUltto do* Sit<hC>okeiv* hisortiou: mit divorgiriMulen Fasern an die mediale 
L*^ U. LipjM^ dor iVi^ta fomori:^ und an dou SohnonK^gon (^*>, unter welchem die 
Cniralgot'k»a(H|Amnio »ur Kuiokohlo gi'Uug^n. 

\\ \l u s k 1 n dos r n 1 r s h n k e 1 s. 

IHV r <^ Vovdor- v^ior Str^^ok$oi?o. 

Sio owtx\vntv*ivu \u dov tiotviu vv^n vlor. Ktuvhow des Unter^kenkels 
b^rvutWu VuUu* o,iu\ IxaWo, ttxxt ot«AUvWr j:vv.'A'i;i. d*«* ihr« Sehne mm 
t\M\i^vw Kau>\o S'^ii>t^? uxsl ^x\>nv*k;v >uv \\*v>fc*r^* ^Wt^ig^nden Muskel- 
laww AW?Vxwo.\t l oWv slx'^.x K'XxVU>v4i:vtovA >fcifT\l<Ä ^i^» d«LT>:h ein der 
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1. Tibtalis anticu^. 

Entepringt am oberen Ende der Tibia von ihrer lateralen Fläche, 
weiter abwärts von der Crista interossea derselben und daneben vom Lig. 
interossenm. Geht mit seiner Sehne durch das zumeist raedianwärts gelegene 
Fach des Lig. cruciat. , dann an die mediale Fläche des Gelenks zwischen 
dem ersten Keilbein und dem ersten Mittelfussknochen , dessen Kapsel sie 
verstärkt, und endet mit zwei Zipfeln an den genannten Knochen. 

2. Hxtensor halluefs l<yng. 

Er kommt vom zweiten und dritten Viertel der Fibula und einem an 140, I. 
dieselbe grenzenden Streifen des Lig. interosseum und ist im oberen Theil 
seines Verlaufes von den zusammenstossenden Mm. tib. ant. und extens. dig. 
gedeckt. Seine Endsehne verläuft durch das mittlere Fach des Lig. cruciat. 
Zur Basis der Endphalaugc der grossen Zehe. 

Giebt häußg ein schmales Sehnenbündel an die Grundphalange der 
grossen Zehe ab. 

3. Extensor dtgtU pedis lonn. 

Entsteht am oberen Ende der Tibia zwischen Tibialis ant. und Peroneus 
long, vom Knochen und von seiner eigenen Fascie, weiter abwärts von der 
vorderen Kante der Fibula und vom Lig. interosseum. Er giebt eine Sehne 
ab, die sich direct oder durch zweimalige Spaltung in die Sehnen der vier 
lateralen Zehen theilt, oder es gehen zwei Sehnen, Eine für die fünfte, die 
andere für die zweite bis vierte Zehe aus dem Muskel hervor. Die Sehnen 
treten durch das äusserste Fach des Lig. cruciatum hindurch auf den Fuss- 
rücken und divergirend lateralwärts zu den Basen ihrer Zehen. 141, I. 

4. FeronmiH tertius. 

Entspringt am unteren Rande und an der lateralen Seite des vorigen, 
häufig mit ihm verwachsen, von der Fibula und dem Lig. inteross., begleitet 
die Sehnen des Extensor digit. durch das Fach des Lig. cruciat. und inserirt 
sich auf der oberen Fläche der Basis des fünften Mittelfussknochens. 



ß. Fibularrand. 140, I. 

Denselben nehmen zwei an der Aussenfläche der Fibula herablaufende 
Maskeln ein, von denen der oberflächlichere den tieferen am Ursprung um- 
fasst Ihre Sehnen sind am hinteren Knöchel und auf der Seitenfläche des 
Sprungbeins je in einer gemeinschaftlichen Scheide, Metf/nacilluni i>e- 141, I. 
ronetyruni sup. und -B. p* inf.^ eingeschlossen. Ihre motorischen 
Nerven stammen vom oberflächlichen Ast des N. peroneus. 

Henle-Merkel, Onindriss. q 
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1. Peroneus long. 

141, I. Zweiköpfig: der y ordere Kopf, vom oberen Ende der Tibi» and Tom 

Köpfcben and Köq>er der Fibula, znsammenhängend mit dem Extensor dig. 
comm. , der hintere Kopf weiter abwärts von der Fibula. Die Inaertions- 
sehne geht in der Rinne des Würfelbeins, in welcher sie platter, fester und 

85, Ilf. von Knorpelzellen durchsetzt ist, schräg median-Torwärt« mnm medialen 
f4>. I. Fussrande und in^erirt sich au die Basis des ersten Mittelfussknocbens, eo- 
weilen auch an die Basis des zweiten und an das erste Keilbein. 



2. Peroneus brevis. 

141, I. Enti«pringt unter dem vorigen von der Aussenfläche der Fibula; inse- 

rirt sich an der Tuberosität des fünften Mittelfussknocbens und sendet last 
beständig eine feine Sehne gerade vorwärts zum lateralen Rande der Sehne 
der fünften Zehe vom Extensor dig. long. {Per, brerj). 



y. Hintere oder Beuge fläche. 

Alle Muskeln dieser Region erhalten ihre motorischen Aeste vom N. 
tibialis. 



Oberflächliche Schichte. 

1. Triceps surae. 

Setzt sich zui>ainiuen aus zwei oberdficlilichenf ziemlich symmetrischen 
plattf^n Köpfen, welche au den beideu Epicondylen des Schenkelbeins ent- 
spriugen, und einem tiefen und einfachen, breit am oberen Theil des Unter- 
HchenkelH eutHpringenden Kopfe. 
14<), II. Von dem Ursprung der symmetrischeii Köpfe, frUStrOCn'emiU-S 

niedttiliM und OetHtrocn. lateralis, ragt derjenige des medialen am 
Epicimdylu» weiter hinauf, als der des lateralen. Sie bestehen aus paralle- 
len Bündf^ln , welche schräg und von beiden Köpfen her abwärts conver- 
girt'nd zur hinteren Mittellinie des Unterschenkels gehen. Sie stossen durch 
Vermittelung eines schmalen Sehnenstreifs zusammen; vom unteren, con- 
vexen Rande aus setzen sich beide Köpfe in eine platte Sehne fort, die sich 
noch eine Strecke weit von der Sehne des Soleus trennen lässt. 
144), III. Der tiefe Kopf, SoleuS^ nimmt seinen Ursprung am Köpfchen und 

142, A. am oberen Drittel der lateralen Kante der Fibula, an der Linea poplitea, 
an einer kurzen Strecke der medialen Kante der Tibia und au einem 
Sehnenbogen , der zwischen l>eiden Unterschenkelknochen sich ausspannt 
und von unten her die Lücke begrenzt, durch die die Tibialgefösse und der 
N. tibialis in die Tiefe gelangen. Mit den Muskelfasern entspringt aber 
zugleich an der Fibula wie an der Tibia ein Sehnenstreif, der in der Vorder- 
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fläche des Muskels, nahe den Seitenrändern, abwärts verläuft. Dieser Sehnen- 
streif dient Muskelfasern zum Ursprung, welche jederseits an der Vorder- 
wie an der Hinterfläche des Muskels gegen dessen Mitte verlaufen. An der 
Yorderfläche treten sie unmittelbar schräg abwärts an einen schmalen 
Sehnenstreif. Die der hinteren Fläche des Soleus bestimmten Muskelfasern 
gehen um den Rand des Muskels herum zu dessen Rückseite und enden 
hier alsbald in der breiten Sehne, die ihn schon hoch oben bedeckt und, wie 
erwähnt, mit der Sehne der Gastrocnemii verwächst. Die vordere und hin- 140, III. 
tere Sehne setzt sich schliesslich in einen platt cyli ndrischen Strang, Jjßtl^cfo 140, II, III. 
AchilltSf fort, der an der unteren Hälfte der hinteren Fläche des Fersen- ^^2» '^• 
beins angewachsen, von der oberen Hälfte derselben aber durch einen 
Schleimbeutel geschieden ist. 

2. Plantaris» 140, ii. 

Der kurze, platte Muskelbauch entspringt dicht über dem Gastrocnemius 
lateralis, die lange schmale Sehne verläuft zwischen Gastrocnemius und 
Soleus zum medialen Rand der Achillessehne und verschmilzt mit dieser 
oder inserirt sich neben ihr an das Fersenbein oder verliert sich in der 
Fascie der tiefen Beugemuskeln. Fehlt häufig. 

3. Poplite9l8. 140, in. 

Entspringt von der dreiseitigen Fläche der Tibia über der Linea Popli- 
tea und endet theils am lateralen Epicondylus des Schenkelbeins, theils in 
der Kapsel des Kniegelenks am Lig. arcuatum. 80, II. 



Tiefe Schichte. 142, A, B. 

1. Flexor difftt. pedis longus. 

Die Muskelfasern entspringen von der hinteren Fläche der Tibia unter 
dem Ursprung des Soleus, von der Crista interossea derselben und von 
einem langen Sehnenbogen , der am hinteren Rande des Muskels über den . 
folgenden Muskel herabläuft und sich unterhalb des Ursprungs des letzte- 
ren an die Tibia oder an das Lig. interosseum befestigt (*). Die cylin- 
drische Sehne verläuft in der Rinne des medialen Knöchels zur Fusssohle 
und zuletzt zu den Endphalangen der Zehen. 

2. TlMaliH post. 

Entspringt hoch oben von der lateralen Fläche der Tibia und von der 
Kapsel des Tibiofibulargelenks , weiterhin von der Fibula und vom Lig. 
inteross. Seine Sehne geht mit der Sehne des vorhergehenden und vor 
derselben durch die Rinne des medialen Knöchels, dann unter dem liig. 
tibio-calcaneo-naviculare, wo sie platt, knorpelartig hart und dem Taluskopf 
entsprechend ausgehöhlt ist, zur Plantarfläche des Schiff- und ersten Keil- 
en 
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1. JPei*oneiis long^ 

141, I. Zweiköpfig; der vordere Kopf, vom oberen Ende der Tibia und vom 

Köpfchen und Körper der Fibula, zusammenhängend mit dem Extensor dig. 
comm., der hintere Kopf weiter abwärts von der Fibula. Die Inseriions- 
sehne geht in der Rinne des Würfelbeins, in welcher sie platter, fester und 
85, in. von Knorpelzellen durchsetzt ist, schräg median-vorwärts zum medialen 
66, I. Fussrande und inserirt sich an die Basis des ersten Mittelfussknochens, zu- 
weilen auch an die Basis des zweiten und an das erste Keilbein. 



2. Peroneus hreüis. 

141, I. Entspringt unter dem vorigen von der Aussenfläche der Fibula; inse- 

rirt sich an der Tuberosität des fünften Mittelfussknochens und sendet fast 
beständig eine feine Sehne gerade vorwärts zum lateralen Rande der Sehne 
der fünften Zehe vom Extensor dig. long. {Per, brevj). 



y, Hintere oder Beuge fläche. 

Alle Muskeln dieser Region erhalten ihre motorischen Aeste vom N. 
tibialis. 



Oberfläehlielie Schichte. 

1. Triceps surae. 

Setzt sich zusammen aus zwei oberflächlichen, ziemlich symmetrischen 
platten Köpfen, welche an den beiden Epicondylen des Schenkelbeins ent- 
springen, und einem tiefen und einfachen, breit am oberen Theil des Unter- 
schenkels entspringenden Kopfe. 
140, II. Von dem Ursprung der symmetrischen Köpfe, O-dStTOCfienii'ilS 

"tnedtilliü und Gastrocn. lateralis, ragt derjenige des medialen am 
Epicondylus weiter hinauf, als der des lateralen. Sie bestehen aus paralle- 
len Bündeln, welche schräg und von beiden Köpfen her abwärts conver- 
girend zur hinteren Mittellinie des Unterschenkels gehen. Sie stossen durch 
Yermittelung eines schmalen Sehnenstreifs zusammen ; vom unteren , con- 
vexen Rande aus setzen sich beide Köpfe in eine platte Sehne fort, die sich 
noch eine Strecke weit von der Sehne des Soleus trennen lässt. 
140, III. Der tiefe Kopf, Soleus^ nimmt seinen Ursprung am Köpfchen und 

142, A. am oberen Drittel der lateralen Kante der Fibula , an der Linea poplitea, 
an einer kurzen Strecke der medialen Kante der Tibia und an einem 
Sehnenbogen , der zwischen beiden Unterschenkelknochen sich ausspannt 
und von unten her die Lücke begrenzt, durch die die Tibialgef&sse und der 
N. tibialis in die Tiefe gelangen. Mit den Muskelfasern entspringt aber 
zugleich an der Fibula wie an der Tibia ein Sehnenstreif, der in der Yorder- 
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fläche des Muskels, nahe den Seitenrändern, abwärts verläuft. Dieser Sehnen- 
streif dient Muskelfasern zum Ursprung, welche jederseits an der Vorder- 
wie an der Hinterfläche des Muskels gegen dessen Mitte verlaufen. An der 
Yorderfläche treten sie unmittelbar schräg abwärts an einen schmalen 
Sehuenstreif. Die der hinteren Fläche des Soleus bestimmten Muskelfasern 
fliehen um den Rand des Muskels herum zu dessen Rückseite und enden 
hier alsbald in der breiten Sehne, die ihn schon hoch oben bedeckt und, wie 
erwähnt, mit der Sehne der Gastrocnemii verwächst. Die vordere und hin- 140, lll. 
tere Sehne setzt sich schliesslich in einen platt cylindrischen Strang, J^eiulo 140, 11, III. 
Achims, fort, der an der unteren Hälfte der hinteren Fläche des Fersen- 142, A. 
beins angewachsen, von der oberen Hälfte derselben aber durch einen 
Schleimbeutel geschieden ist. 

2. Plantaris. 140, u. 

Der kurze, platte Muskelbauch entspringt dicht über dem Gastrocnemius 
lateralis, die lange schmale Sehne verläuft zwischen Gastrocnemius und 
Soleus zum medialen Rand der Achillessehne und verschmilzt mit dieser 
oder inserirt sich neben ihr an das Fersenbein oder verliert sich in der 
Fascie der tiefen Beugemuskeln. Fehlt häufig. 

3. Poplite9l8. 140, iir. 

Entspringt von der dreiseitigen Fläche der Tibia über der Linea Popli- 
tea und endet theils am lateralen Epicondylus des Schenkelbeins, theils in 
der Kapsel des Kniegelenks am Lig. arcuatum. 80, II. 



Tiefe Schichte. 142, A, B. 

1. Flexor dig it. pedis longus. 

Die Muskelfasern entspringen von der hinteren Fläche der Tibia unter 
dem Ursprung des Soleus, von der Crista interossea derselben und von 
einem langen Sehnenbogen, der am hinteren Rande des Muskels über den . 
folgenden Muskel herabläuft und sich unterhalb des Ursprungs des letzte- 
ren an die Tibia oder an das Lig. interosseum befestigt (*). Die cjlin- 
drische Sehne verläuft in der Rinne des medialen Knöchels zur Fnsssohle 
und zuletzt zu den Endphalangen der Zehen. 

2. TibialiH post. 

Entspringt hoch oben von der lateralen Fläche der Tibia und von der 
Kapsel des Tibiofibulargelenks , weiterhin von der Fibula und vom Lig. 
interosfl. Seine Sehne geht mit der Sehne des vorhergehenden und vor 
derselben durch die Rinne des medialen Knöchels , dann unter dem 1a\^. 
tibio-calcaneo-naviculare, wo sie platt, knorpelartig hart und dem Taluskopf 
entsprechend ausgehöhlt ist, zur Plantarfläche des Schifl** und ersten 

9* 



IH2 Flf^xor balL L F^xtensor dig. o. hallac br. Flexor dig. br. 

Ml), f. IfniiiM iiimI nmidtd tttul^e Zipfel l&teralwärts xam zweiten and dritten Keilbein 
iiiiil dilti iiniif|in*ch<?iid«n MittelfoHsknochen. 

3. H4^xor halluetH long. 

M<l, A. Hör NUlrkNi4f MuHkel dieHer Gruppe, entspringt von der Mitte des Unter- 

Nn}Minki)lN Uli (Hliir hAlier an der hinteren and medialen Fläche der Fibula 
uimI liMi LiK* inioroHHfnim. Die Sehne, die erst in der Nähe des Knöchels 
friü wiril, liliifi durch »ine Uinue dos Sprungheins zur Fusssohle, kreuzt da- 

Uil, II. Ntdhiii dio unior ihm liegende Sehne des Flexor dig. comm., verwächst mit 
diimnlhnii durch FaHerauHtauHch und geht endlich zur Endphalange der 
gniNNnu /idi(*. 



(I. Muskeln des Fusses. 
MO, t. a. Rückonfläche. 

l. KxfeuHov dfff. p. breris. 

KidNpringt au dor oluTon und lateralen Flache des Fersenbeins und 
Mpaltet nirli in drei düuuo Itüucho, deriMi jeder einer feinen Sehne den Ur- 
ii|UMiUf( ^ii^ld , dio Nirh ühor diMu Zcheutarsalgelenk der zweiten bis vierten 
/oh«» au dou latorahM) Rand tlor St^huou des laugen Streckers ^nschliesst. 
Ui«> aiiM dor YorMohuioUuug hervorgehende Strecksehne verhält sich am 
l^\okou der /oho» wio dio Stivoksehue an den Fingern. 

\\\\\ der \dHMVu KlAoho d«v» ForsstMiWins und der inneren Fläche des 
|.i|5 o*^\o^,'^U i»uv l^ruud^^halaugt^ der griv^i^on Zehe, 

,WW .\ Uoulo kui^ou Kxteust^reu w^^nlen rxim lateralen Ast des N. 

|S^^>VUOW* |*\»l\»udu> >tM*^\M^U 

il VUwlAtfUohe. 
\4\ *. \ \\\ d<^r Miu<v 



Kv;iiv^\\^4V<< ^*u^ A^*w >\'',\V\< *>fcx>\'>;<Ä ,x«'r xTüt)N>K(i F ^ c k e dM Färsen- 

^v S,N>.-vf, >ik .\v >Unx ^<v^v'^^^^, X' . >s^ ';Vs(5^cv^'^ 'WC »^«<Ma Exlreiaüät, 



Caput plantare. Lumbricales. Grosszehenballen. 133 

2. Caput plantare Flexoria dig. p. lo^m. i). 143, ii. 

Entspringt von der unteren Fläche dos Fersenbeins und mit einem 
schmalen Zipfel von der Innenfläche des Lig. laciniatum und geht mit paralle- 
len Fasern fast gerade vorwärts, um sich an die Sehne des Flexor dig. comm. 
long, da anzusetzen, wo dieselbe sich in vier Zipfel für die vier lateralen 
Zehen spaltet. An der nämlichen Stelle kreuzt sich und anastomosirt mit 
der Sehne des Flexor dig. long, die Sehne des Flexor hallucis long. An 
alle diese Sehnen vertheilen sich die Fasern des plantaren Kopfs in manch- 
faltiger Weise ; den grössten Theil derselben erhält beständig die Sehne der 
fünften Zehe. 

lioU N. Vom N. plantaris lateralis. 

3. lAinibrlcales. 143, ii. 

Gehen, wie die gleichnamigen Muskeln der Hand, von den Sehnen des 
tiefen, hier des langen Beugers aus, zweiköpfig von den einander zugewand- 
ten Sehnenrändern, ein einfacher vom Grosszehenrande der Beugesehne der 
zweiten Zehe. Inseriren sich am Grosszehenrande der Grundphalangen. 

Mot. N. Der erste, event. auch der zweite vom N. plantar, medial., die* 
übrigen vom N. plant, later. 



II. GroBBzehenballcn. 

1. Ahductor hallucis. 143, i. 

Vom medialen Höcker der unteren Fläche des Fersenbeins und vom 
Lig. laciniat., mit accessorischen Ursprüngen von der Tuberosität des Schiff- 
beins zum medialen Sesambein der grossen Zehe. 

Mot. N, Vom N. plantaris medial. 

2. Flexor brevis hallucis. 

Seine Ursprungssehne setzt sich zusammen aus Zipfeln, welche von der 144. 
unteren Fläche des ersten Keilbeins, von der Sehnenscheide des Flexor dig. 
long, und vom Lig. calcaneo-cuboid. plantare stammen. Er theilt sich in 
zwei Bäuche, zwischen welchen die Sehne des Flexor hall. long, verläuft. 143, I, II. 
Dieselben verbinden sich, der Eine mit der Sehne des Ahductor, der andere 
mit der Sehne des Adductor. 

Mot, N. Medialer Kopf wie Ahductor, lateraler wie Adductor hall. 

3. Adductor hallucis. i^i- 

Besteht aus einem schrägen und einem queren Kopf, die mit einer 
gemeinschaftlichen Sehne am lateralen Sesambein der grossen Zehe enden. 



^) Caro quadrata Sylvit. 



1H4 Kleinzehenballen. iDterossei. Fascie d. unt Extremität 

Der HchrägoKopf entspringt am Würfelbein, am Lig. calcaneo-cuboid. plan- 
tare, an der Schneide des dritten Keilbeins und an den Basen des zweiten 
und dritten MittelfussknochenH, der quere K9^( (Add.'haH,')^) mit mehre- 
ren Zacken an der unteren Kapselwand der Zehentarsalgelenke Yom fönften 
bis Euni dritten. 

Mot, N. Vom N. plant, later. 



1 <«^ I. III. Kleinzehenballen. 

l. Abflartor dtgtti p. qntnti. 

Entspringt vom hinteren Hniide des Fersenbeins über dem Flexor dig. 

4**, 11. I4-I. l)r. und endet mit Kiner Sehne (AM, tl, V.') an der Tuberosität des füDflen 

5^s U, Mittelfussknoehens. mit der anderen [AM, </. V") an der Basis der Grund- 

phalange der füni'ten Zelie. Vom fünften Mittelfusbknochen nimmt er 

aoce880^i^che Ursprünge mit. 

u;\ u, i\ Fh\t'or örvvis rf/f/. p. guinit. 

Kin M'hmaler platter Muskel, welcher gemeinschaftlich mit dem folgen- 
den vom l.ig. calcanei>-cuboid. unter der Stöhne des Peron. long, entspringt 
und au der l^isis der (.«rundpluilange endet. 

Hl. ;^. Opimik^'H^ f/if/« P* g^iintL 

Vom l.ig. c-tic^ntv-oulnnd. rur vorvieren Hälfte des lateralen Randes 
de* tu ut\ e u M it t e II u » k «^ v h t r. s. 

Jtf.v*. .\\ Alle drtu Muskeln erhalten /weigv de^^ N. pianU lateral. 



t4', :i : . Ir.: erossei. 

l 4* : ersvhe Xsie v. n: s*h \ x* w .: c v V/, : «. : v >>*• : o, ; r 1 1 a ;■ .1 .: .* iur; r , i aä die I nt er- 
>nn>v: o,oi>A.c> V,.;; :r.:v: *r.>»i ".^u"..; v. >.»r. «.* .r .i,;r. .". .*.;2 iv^^Ub «ä-tatt 
\V^iv ii *^ i u sU^: : ^* v. > x v «: v : j^v l .- j: : er, . V , V.>v : v. ^ \ ■ .Icir . v. r i »i jl s«* i:* ZakI der 
l u: e xwM^' : '.• *-aü: A5\' s a v. *. .1 ', v* . *: ;■ u *<a t ** : a' i- v. .' . . y ■ a v,cv 1' .- r.^>f * r^f^x<-r: ist» 
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Iiacie der unteren ExtremitS 

der Leistenfurche die Cutis hu den Schenketbogen befesligt. Diese Be- 
feetigung, die den Viib« epigaglrioH EUperficiiiliH KUtu Schutee gegen Zerrung 
dieut. verhindert die Verstreiuliung der l.einU'tjfuri^he bei FeUauBainmIung 
im aubcittanen Gewebe und weist den aim dem l.eistenring hervortreten den 
Organen, inbeeondere auch den Leistenbrüchen, den Weg in das Scrotiim 
reep. die Labia majora au. 

Die tiefste Fascie des Oberscheukela, F'uscta lata, ist eine Fort- 
»etxung der Fascie di-r Mm. iliopaoaa und {lectiueus, eut»|iriDgt also mit l 
diesen Muskeln im Inneren des ßet-kena und auf dem oberen Rande des- 
BclboD und verstärkt uich im Absteigen durch die mit den Adducloren und 
KsleuBoren vom Sehenkelbein entspritigendtn FaKerzügc, 

Das mittlere Fascieublatt, Fanvia femoHs Sltperfir., deckt die I' 
Muskeln, die über der Fascia lala am Hecken ihren Ursprung nehmen und 
die Geisse, die über derselben aus dem Becken hervortreten. Es besteht 
demoachaus drei Abtheilungen, deren jede ein von der anderen abge sc hlosee- 
uea Fach dadurch bildet, duss sie sich zu beiden Seiten der von ihr bedeck- 
ten Gebilde mit der Fasel» lata vereinigt. Das sm meisten litleralwärts 
gelegene Fach enthalt den Tensor fascjae, dessen Fasern am unteren Rande 1 
des Fachs in die mit einander vert-chmolzenen Fascienbl älter endigen. Auf 
dasselbe folgt das Fach des SartoriuH. den die cnlsprechende Abtheilung 1' 
der Fascia fem. snperf. bia zu seiner Insertion an der Tibia begleitet. Beide. 
die Muskeln bedeckenden Abtheilungen entapriiigen mit denselben von der 
Spina iliaca ant. sup. Die dritte Ahtheilung der Fsscia femoris superüe. 
hat die Aufgabe, die Lücke, den Schenkelring (•"■), zu decken, durch 1 
welche, zwischen den Anhef'tungen der Sehne des Übliquns abdom. ext. H 
Isters lerseita an die Fascie des lliopsoiis und medialerseits (durch Vermitte- 
lung dt-s Lig. Gimbernati) an die Fascie pecttnea, die Scfaenkelgeffisse auf 
die VorderÜÄche des ScbeMkels gelungen. Sie erstreckt sich demnach von 
dem freien Rande des genannten Bauchmnskels (dem Arcus ci 
bis SU der Stulle der Fascia lata, au welcher die Vasa cri 
durchbohren, um sich giwischen den tiefen Muskeln weiter 
aber die V, cruralia (2) Tor ihrem Eintritt in daa Becker 
ITautvcuen der Unterextremität, die V. saphena, aufuehmeu 
Fach der Sehe nkelgefa ose niediauwärt« weit geöffnet dui 
Ausschnitt der dasselbe deckenden Fascie. dem man den Nni 
fnfeiftifmiM ertbeilt hat. Die vertiefte Flüche, die d 



iralis) abwärts 
'alia die letztere 1 
KU verästeln. Da 
I den Stamm der 
u niDss, so ist das 
■h einen liefen 

len Tnc/aura, 

■n Hintergrund 
Hills bildet, iet die Fossft ftv(iliH'). Das untere Horn der 
Incisur« faiciformis ist am schärfsten und erbebt sich vor der Lßcke der 1 
Faacin lata, dnrch die dieGelassstämme in die Tiefe treten. Das obere Horn 
■et«t ucb unbeständiger Weise an den unteren Pfeiler des Letstenrings, an 
d«a I.)g. Gimbernati, oder selbst lateraiwärts von demselben an die Fascia 
pectioea an (s. die puuktirten Linien). Je weiter laterulwärts dieser Ausatz, 1 
dU* >o höber der Vorhang, der vom Scbenkelbogcn über die Schenkelgcffisae 
bvrabli&ngt, und um so länger der sogenannte C'riH€tlts rnirofia, dessen 
inner« Mündung der (innere) Scheukelring bildet. deHsen äussere Mündung 
(iuaaerer Schenkelring) von der Incisura faloiformiB begrenzt wird, ein 
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186 Fa«cie der unteren Extremität. 

(■aual, durch den die Schenkelhemien an der medialen Seite der Gefl&s- 
stämme hindurchgehen, um unter die Haut zu gelangen. 

Die Fascie des Oberschenkels ist am mächtigvten an der lateralen und 

145, II. vorderen Fläche und an der letzteren mit Spalten (**) zum Austritt der 

Nn. cutauei antt. versehen. Sie erhält eine ansehnliche Verstärkung durch 

die Ausstrahlung der oberflächlichen Sehne des Glnteus maximus, durch 

145, III. dessen tiefe Sehne sie zugleich gegen den Trochanter maj. einwärts gesogen 

wird. Sehr zart ist sie am oberen Theil der medialen Fläche des Schenkels. 

Zwei fibröse Blätter, Liffff. tnterniu8eiil(iHa 'inediale und late^ 

139, III. Vitlef die sich von der Fascie aus mit den Sehnen der Mm. vasti zur Crista 
femoris erstrecken, begrenzen den Raum, in welchem die Adductoren und 
Beuger liegen. 

An der Vorderflächo des Knies setzt sich die Fascie, zur Verstärkung 

der Kapsel, von beiden Seiten her an die Kniescheibe und das Lig. patellare 

140, I. inf. an; ein Theil derselben (**) endet an der Tuberosität der Tibia über 

dem Tibiofibulargelenk. lieber die Kniekehle und die in derselben herab- 

146, II. ziehenden Gefass- und Nervenstämme spannt sie sich mit queren Fasern 

hinweg, eine Oeffnung (^) lassend, durch die die V. saphena parva zur V. 
Poplitea gelaugt. 

Nach dem Uebertritt auf den Unterschenkel erhält die Fascie neuen 

140, l. Zuwachs an Fasern (***) von den an der Innenfläche der Tibia endenden 

Mm. gracilis, sartorius und semitendinosus, sowie von den Kanten der Tibia. 

141, II. Mit der Fibula steht sie durch ein Lig. intenmusC9ilare ftbulure (3) 

in Verbindung, welches den Extensor dig.iong. und die Peronealmuskeln von 
einander trennt. Zwischen den Waden- und den tiefen Beugemuskeln sendet 
sie ein Blatt nach innen, das sich zu den Seiten der Achillessehne mit dem 
oberflächlichen wieder vereinigt. Durch Anheftung der vereinigten Blätter 
an den Knöchel werden Scheiden für die hinter den Knöcheln in die Fuss- 
sohle tretenden Sehnen, medialerseits des Tibialis post. und Flexor digit. 
long., lateralerseits für die Mm. peronei loug. und br. gebildet, das Liffm 

42. 14G, HI. IftchiiatiiHi des medialen, das J^etinacuhiM peroueat^uni »up. 
des lateralen Knöchels. Ein Betinackilum peroneorum inf, (1,2), 

durch eine Scheidewand in zwei Fächer getheilt , schliesst die genannten 
Sehnen an der Seitenfläche des Fersenbeins in die für dieselben bestimmten 
Furchen ein. Alle diese Scheiden sind von Synovialmembranen ausgekleidet. 
Auf der Vonlerfläche des FussrücktMis erscheint oberhalb des Knöcbel- 
140, 1. gelenks ein der Fascie einsrewebtor Zug querer Fasern, hig* tvansve^r^ 
»9ini^ und vor dem Knöchelgelenk das genannte Lig* cruciatiim^ ein 
vom lateralen Fussrande aufsteigendes Band, das sich median wärt s in zwei 
Schenkel theilt , von denen der eine über dem KnCM:hel , der andere an der 
medialen Fläche des Schifl'beins sich befestigt, 
146, 111. Von seinem Ursprung am Fersenbein besteht das Band aus zwei Blät- 

tern (3, 4), die sich wiederholt vereinigen und trennen, um in gesonderten 
platten Ringen die Sehnen dos Ext. dig. long., des Extensor hall. long, und 
des Tibialis ant einzuschliessen. 

Auf dem Rücken des Fusses finden sich , wie auf dem Rücken der 
Hand, zwei Fascienblätter, ein obertlächliohes, welches die Stnvksehnou ein- 
wickelt, und ein tiefes, die Mm. iuterv^ssei deckendes, l'uter der Haut der 



dutl 



tia. 1S7 

Fnsssohle findet sich unmittelbar hiuter den Zehen sn Stelle der daselbiit 
befiudllcheu Hohlfalte des Lii). plantare transfersiim subcutan. (VI. v. Meyer, 
Statik uod Mechan. d. m. Fuhsi'b. Jena 1886) ein Bandsfreifeu, welcher in 
der Haut de« lateralen FitnsraudeH he^iunt und am medialen endigt. In 
die Haut an der Dasie der Zehen giebt er Zipfel ab. Die m&chti^e Plantar- 
I tat ebenfaÜH im We^tentliehen der Fascie der Hoblhand ähnlich und 
) Ligg. vaginalia der Zehen gleichen vollkommen denen der Fingier. 



rv. Eingeweidelehre. 

Erster Absebultt. 

Die äussere Hant, Cutis. 



A 



I der Eingewcidulehre 
: ihrem Bnu, welcher in den wesenlliohateu Punk- 
■ Schleimhänte übereinstimnit, aogar seihst in den 
'mag- Der entwi ekel ungegeach ich tlidien Her- 
I BUB zwei «cbarf gesonderten Abtheiliingeu, der 
ren Anhangegebilden, den banptHücb liebsten 
, der Hnare und Nägel, welche alle dem iiusaereu 
nd der Cntis im engeren Sinne, oder dem Corium, 
, welche ans dem mittleren Keimblatt nbzu- 



Pie llerecbtiguttg, die äuaaere Haut an die Spitze 
stellen, ergiebt s 
mit dem zahlreicher 
solchen überzugehet 
ixuift naub entfltebt sie 
Epidermia ijebat ihn 
Theilen der Hautdriiaeu , 
leimblatt entstan 

ist dem Subcutaugc' 
:t«n sind. 

Der geatoltgcbendeTbeil der Haut ist die Lederhaut, die Cntt» im i: 
engeren Sinne; sie ist sehr fest gewebt und besteht aus strobroattenSbnlicb 
veräochtenen Dindegewebsbündeln ; dieselben sind tod sehr zahlreichen, 
elaBtiichen Fasern, welche in den tiefen Schichten ron grobem, nach der 
Oberfläche von feinem Kaliber sind, durchzogen und netzartig utnspou- 
Nach innen lockert sieb der Zusammenhang der Faserböodel des Corium, 
idurches ohne das Vorhandensein einer bestimmten Grenze . xum subcuta- 
nen Gewebe wird. Die Maschen desselben pflegen Pettzollen aufzUDehmen, 
in weilchem Falle es den Namen Fetthaut, Paililiculus adijwaug, 
fahrt; an einzelnen dem Druck beaondera ausgesetzten Stellen (z. B. Knie- 
scheibe, Olecranon, RSckseite der Finge rgclenke u.a.) wandelt sich dasSub- 
cMitnngewebe in geschlossene, meist mehrlScherige, SScke, die£urjaemttcusi(e 
eutKulaneae, nm, welche von einer geringen Menge schteitniger Flüssigkeit 
erfüllt sind. Die Enssere Grenze des Corium wird durch eine widerstanda- 
kr&ftige Schichte gebildet, welche auf dem Durchschnitt als äuBserst feine, 
dankle Linie erscheint. 

Die Oberhaut, JÜjtidermis, Oberzieht die Cutis an ihrer äusseren li 
OUerfiiche mit einer schßtzenden Decke, welche zwar feinste, mikroakopieche 
?Jmenendigungen, aber keine Blutgefässe enthalt und ganz Uf 
Z«Uen besteht, deren Terschiedeneu Verhalten in verschiedeneft 
d«r m einer weitereu Zerlegung der Schichte geführt hat. 



138 Oberhaut 

scheidet ein Stratum mucosum, Schleimschichte ^), ein Stratum inUr- 
medium^ Zwischenschichten), und ein Stratum carneum^ Hornschichte. 
Von ihnen ist die, zunächst dem Corium gelegene, Schleimschichte besonders 
weich, protoplasmatisch, der Fäulniss unterworfen, die, die freie Oberfläche 
bildende, Hornschichte fest, trocken und unverweslich, und wie schon der 
Name sagt, aus Hornsubstanz bestehend. Die Zellen der Schleimschichte 
151, II. sind in der tiefsten, dem Corium aufsitzenden Schichte, kurze Cylinder mit 
grossen Kernen , welche an vielen Stellen mit kleinen Zähnen in ent- 
sprechende Vertiefungen der Cutisoberfläche eingreifen ^ in den höheren 
Schichten sind sie kugelig, ebenfalls kernhaltig, mit feinen, haar- oder 
stachelförmigen Fortsätzen versehen , mittelst deren sie unter einander 
zusammenhängen. Die Räume, welche zwischen den Stacheln bleiben, die- 
nen der lymphatischen Circulation (A. Henle, Göttinger Nachrichten 1887, 
Nr. 14). Die Zellen der Hornschichte sind kernlose, platte Schüppchen. Die 
beständige Abschilferung der obersten Schichten spricht dafür, dass sie 
beständig von unten her erneuert werden und wahrscheinlich erfolgt in 
dem Maasse, wie die oberen Zellen der Schleimscliiclite verhornen, in den 
unteren Lagen derselben eine Neubildung durch Theilung. Die Verhornung 
geht in dem Stratum intermcdium, zwischen Schleim- und Hornschichte, vor 
sich; dasselbe ist am deutlichsten an Stellen ausgebildet, wo die Oberhaut 
sehr mächtig ist, besonders au der Handfläche und Fusssohle. Die obersten 
Zellen der Schleimschichte erhalten einen körnigen Inhalt, das Eleidin 
(Ran vier), welches FarbstoflFe lebhaft anzieht und für den Verhornungs- 
process besonders wichtig zu sein scheint (Stratum granulosum). Auf sie 
folgt nach aussen eine Schichte , welche schon bei schwacher Vergrössemng 
auf dem Durchschnitt als hellerer Streifen aufiallt (Stratum lucidum). Die 
Zellen derselben haben die Eleidinkörner verloren, sind glänzend, haben 
sich schon zu Plättchen umgewandelt, zeigen aber noch Spuren des Kernes 
und der stachelförmigen Fortsätze (Ran vier, traite technique d*histologie 
p. 881; Waldeyer, Beitr. von Henle's Schülern zurAnat. u. Embr. Bonn 
1882, S. 141; llebra in Schenk's Mittli. a. d. Wien, embryol. Inst. II, 77). 

In den tiefsten , cylindrischen Zellen der Oberhaut finden sich allent- 
halben, mit Ausnahme der Hohlhund und Fusssohle, kleine Pigmentmole- 
küle eingestreut, welche bei den weissen Rassen in Allgemeinen nur in äusserst 
geringer Anzahl vorhanden sind, welche sich aber an den dunkleren Stellen 
der Haut, (z. B. Brustwarze, äussere Genitalien), in grösserer Menge zeigen. 
Bei den farbigen Rassen wird die Einlagerung der Pigmentkörnchen über 
die ganze Epidermis hin eine gleichmässig starke. 

Die Mächtigkeit der Haut und ihrer einzelnen Schichten ist nach Rasse 
und Geschlecht, aber auch nach den Körpertheilen verschieden. Das Corium 
ist am feinsten (0,6 mm) an den Augenlidern und am Präputium, am dick- 
sten (bis 2,8 mm) in der Handfläche und Fusssohle. Die Dicke der Epider- 
mis richtet sich im Allgemeinen nach der Dicke der Cutis; ihre Verschieden- 
heiten kommen fast ganz auf Rechnung der Hornschichte. 
151, I, lU. Die meisten Stellen der Haut sind mit Hervorragungen des Corium 



1) Bete, Bete Malpighii, ^) Das Stratum intennedium setzt sich aus zwei Thei- 
len, dem Stratum granulosum (Unna) und dem Stratum lucidum (Oehl) zusammen. 



Papillen. Haare. 139 

verseheD, den sogenannten Papillen. Dieselben sind entweder von faden- 
förmiger (Lippensaum, Hohlhand, Fusssohle) oder kegelförmiger (Hohlhand, 
Sohle) oder leistenförraiger (die meisten übrigen Theile der Haut) Gestalt. 
Nur wenige Stellen sind papillenlos (Stirne, Ohrmuschel, Perineum, Theile 
des Scrotum und der Achselhöhle) (Blaschko, Arch. f. mikr. Anat. Bd. 30). 
Die Papillen reichen bis an die obere Grenze der Schleimschichte und es 
geht die Epidermis entweder eben über die Papillen hinweg, indem sie sie 
in Vertiefungen ihrer unteren Fläche aufnimmt, wie an den Lippen, oder 
sie zeigt den Papillenreihen entsprechende Erhebungen und Vertiefungen. 
So werden die concentrischen Riffe und Furchen der Hohlhand und Fuss- 
sohle, inbesondere der Finger- und Zehenspitzen, dadurch bewirkt, dass die 
Epidermis Wälle bildet über je zwei Papillenreihen, zwischen denen eben- 
falls reihenweise die Mündungen der Knäueldrüsen stehen; ein den Wällen 
paralleler Schnitt zeigt eine ebene, ein senkrecht zu dem Verlauf der Wälle 151, I. 
geführter Schnitt eine wellenförmige Oberfläche. Die meisten Papillen ent- 151, 111. 
halten je eine Capillargefassschlinge und erweisen sich damit als Organe, 
deren Bestimmung ist, der Epidermis Nahrungssaft zuzuführen. An den 
Händen und Füssen aber enthalten einzelne Papillen, deren Zahl gegen die 
Fingerspitze zunimmt, statt der Gefässschlingen Endorgane der Tastner- 
ven (a), die sogenannten Tastkörperchen, s. Sinnesorgane. Hierauf be- 
ruht die Unterscheidung der Gefäss- und Tastpapillen. 

Die Haut hat zweierlei Poren, Mündungen der Haarbälge und der 
Knäueldrüsen. Behaart ist die ganze Hautoberfläche mit Ausnahme des 
rothen Lippenrandes , der Handfläche und Fusssohle und der Rückseite der 
Endglieder der Finger und Zehen, der Brustwarzen, endlich der Glans penis 
und der inneren Fläche des Präputium. Nach der Länge der Haare unter- 
scheidet mtkn I^ili oder CapiUij die grösseren Haare, und l^atiugo, Woll- 
haare, die feinen Härchen der nach dem gemeinen Sprachgebrauch unbe- 
haarten Körperstellen. Der Länge der Haare entspricht im Allgemeinen ihr 
Durchmesser, 0,02 bis 0,1mm bei den stärkeren, 0,013mm bei den Woll- 
haaren. Der Haarbalg ist eine Einseukung der Cutis und Epidermis, meist 
schräg zur Oberfläche, wodurch die Richtung der aus den Bälgen hervor- 
tretenden Haare , die natürliche Bildung der Wirbel und Scheitel bedingt 
wird. Der Haarbalg der Wollhaare ist in der Cutis enthalten, der Haarbalg 
der stärkeren Haare reicht mehr oder minder tief in das subcutane Fett- 152, II. 
gewebe hinab. Cutis und Epidermis erfahren beim Uebergang auf den 
Haarbalg einige Modiflcationen ; der Cutistheil des Haarbalgs besteht aus 153, I. 
drei Schichten, einer längsfaserigen (1), einer ringfaserigen (2) und einer 
innersten, structurlosen Basalmembran (3), die Schleimschichte der Epider- 
mis (4) zeigt die gewöhnlichen Stachelzellen, an die Stelle der Hornschichte 
(5) aber treten drei Lagen heller, kernloser Plättchen, von denen die inner- 
sten breiter als hoch , sehr platt und dergestalt geschichtet sind , dass sie 
von oben nach unten einander dachziegelförmig decken. Im Gegensatz 
dazu ist der Haarschaft (G) von dem sogenannten Epidermisüberzug, einer 
Lage dünner Plättchen, bekleidet, die in der Richtung von unten nach oben 
dachziegelförmig über einander geschichtet sind. Dieser Ueberzug hält die 
Rindensubstanz des Haars zusammen, die aus hornigen, nach der Achse des 
Haars verlängerten splitterartigen Plättchen besteht und selbst wieder in 
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st&rkeren Haaren eine scheinbar kömige, in Folge von Vertrocknung luft- 
haltige Substanz, das sogenannte Mark, einschliesst. 

Die Farbe des Haars haftet an der Rinde und dem Madk, erscheint 
aber an dem Mark dunkler. 

152, I. Matrix des Haars ist eine geföss- und neryenreiche PapiUe (5), die sich 

vom Boden des Haarbalgs erhebt. Auf dieser bildet sich zuerst die Spitze 
des Haars und durch fortgesetzte Apposition neuer Schichten von unten her 
der Haarschaft. Wenn das Haar seine typische Länge erreicht hat, so yer^ 
trocknet seine Wurzel ; es fällt aus und wird durch ein anderes ersetzt, das 
sich in demselben Balg, gewöhnlich, yielleicht immer, auf einer neuen Papille, 
erzeugt. 

152, I. In den oberen Theil (Hals) des Haarbalgs mündet die acinöse Haar- 

balgdrüse (6) , in der Regel nur Eine an jedem Haarbalg, deren Ausfüh- 
rungsgang sich unter spitzem Winkel an den Haarbalg anschliesst. Sie 
sondert eine fettige Substanz ab, die zum Einölen des Haares und der Epi- 
dermis dient. 

Zu den Haarbälgen stehen auch die glatten Muskelfasern der Haut in 
152,11,153,11. ziemlich regelmässiger Beziehung, indem sie aus der Oberfläche der Cutis 
in vereinzelten Bündeln entspringen und sich schräg absteigend zu muld.en- 
formigen Platten verbinden, welche je eine Gruppe von Haaren halbmond- 
förmig umgeben , und sich mit einzelnen Strängen an die Haarbälge der 
Gruppe ansetzen. Sie finden sich stets an der Seite der Haare, an welcher 
die Talgdrüsen gelegen sind, bei deren Entleerung sie mitwirken (Die sing 
in Gerlach, Beitr. zur Morph. 1883), ausserdem sind sie im Stande, den 
Haarbalg zu heben („Gänsehaut). 

151, I. Die Poren der Knäuel drüsen, Gland. glomifomiis^), sind nur 

auf den Riffen der Finger- und Zehen- Spitzen, wo sie trichterförmig erwei- 
tert münden, mit freiem Auge sichtbar. Von der Mündung an zieht der 
Ausführungsgang (6), dessen Wand von den angrenzenden Zellen der Ober^ 
haut gebildet wird, zunächst schräg und rechtsspiralig gewunden durch die 
Epidermis, dann in gerader oder schräger Richtung durch die Cutis in das 
Unterhautbindegewebe, in welchem er durch Aufknäuelung ein kugeliges, 
weisses Körperchen (7) bildet. Die Auskleidung des Drüsenschlauches be- 
steht aus cubischen Zellen, welche von einer zarten, auf dem Durchschnitt 
linienartigen Propria umschlossen werden. Zwischen Drüsenzellen und 
Propria finden sich glatte Muskelfasern in wechselnder Menge. Das Secret 
der Drüsen ist unter gewöhnlichen Verhältnissen Fett, welches mit dem 
Secret der Haarbalgdrüsen und an haarlosen Stellen für sich allein die Epi- 
dermis gegen Einwirkung des Wassers schützt. Schweiss liefern sie nur 
in Folge besonderer Erregung, welche vom Nervensystem ausgeht. 

Die Grösse der Knäueldrüsen wechselt nach der Localität; meist zwi- 
schen 0,15 und 0,50 mm, erreicht ihr Durchmesser in der Umgebung des 
Afters, in der Achselgrube und im äusseren Gehörgang 1 bis 2 mm und 
mehr. Das Secret der Achseldrüsen zeichnet sich durch seinen Geruch, das 
Secret der Drüsen des äusseren Gehörganges (Ohrenschmalz, Cerumen) 
durch Farbe und bitteren Geschmack aus. Schweissdrüsen fehlen gänzlich 
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nur in iler Nähe des ruthen Lippen rundes ujid des Randes der Augeolider, 
uuf der (ilann und der inner<^ii Fläche deH Früputjum ; nie »lud am luthl- 
reieiiBten in der HandÜButie und Fassgolile, reichlicher auf der vorderen 
Flüülie des Körpers , als auf der hinteren , reichlicher an der ol>erpn Extre- 
tuitÜt, als an der unteren. 

Am Rücken des Eiidgliedc« der Finder nud Zehen verdickt sich dJe 
Kpidcrmü suni Na)Kel, Unffuts, dessen eigen thümliche Form sich aus der 
Art seines Wiichsthums erklärt. Er ist eine vierseitige, gewölbte, gegen die 
Seitenränder Eugeschärfte Platte, mit dem hinteren Rande und den Seiten- 153, III. 
rändern eingeschlositen in eine Tasche durCntis, die man Nagelfala nennt. 
Die untere Wand dieser Tasche bildet das Nagelbett, die obere den Nage 1- 
wnll. Der Nagelwall ist ein scharfrandiger , von der Fingerspitze her tief 
kusge»clinitte,ner Hautvor.sprung : Heiue I^ä&ge, entsprechend der Tiefe des 
Nagelfalzes, tieträgt auf einem, den Finger in zwei gleiche Hälften tlieileii- 
dcn Durchschnitt 4 bis Ü mm und nimmt y.n lieiilen Seiten dos Nagels 
g«gen die Flngerspitee allmillig ab. Das Htück den Nagels, welches in dem 
hinteren Theil dos Falzes onthalt«n und you dem hinteren Theile des Walles 
bedcokt ist, wird Wurzel genannt. An ihr geht die Bildung neuer Nagcl- 
BuUstanz vor sich, die den Nagol vorwärts und schliesslich mit dem Rande 
ober die Fingerspitze hinaus schiebt. Sie erfolgt vom Grunde des Nagel- 
fnlxes und zwar vorzugsweise von der unteren Wand desselben, dem Nagel- 
botl«. das anfangs mit zerstreuten Papillen und tuberkelfurmigen Erhaben- 
hoit«n bedeck! ist, in welche ansehnliche Oorassschlingcn vordringen. Bald 
treten nn die Stelle der Papillen parallele Längsleisten , die vom Grunde des 
f*alees an erst altmuüg an Höhe abnehmen, dann aber plötzlich und swar 
in einer dem Nagolrande concentrischen Linie in hohe, von breiten Furchen 
getrennte Kämme übergehen. Diese Linie entspricht ungoluhr der tiefsten 151, i, 
Ansbuchtung des Nagelwalla, also der Stelle, wo der bL'^ dahin von zwei ge- 
fM»reichen Schichten, dem Wall und llett, umfasste Nagel auf die einseitige 
Kruährung vom Bette aus angewiesen ist. Am Daumen, zuweilen auch an 
ilen übrigen Fingern, liegt sie vor dem Nagelwall. In diesem Falle zeichnet 
sich ein kleiner, nach vorn bogenförmig begrenzter Theil des Nagels, diu 
iMTUtla, durch blassere Färbung aus. Der Unterschied der Farbe beruht 
saf dem Verhalten der Blutgefässe, die in die niederen Leisten der hinteren 
Rcigion des Nagelbettes keine oder nur sehr feine Capillarschlingen senden, 
die mächtigen Kämme der vorderen Ri-gion aber mit ansehnlichen Schlingen 
versorgeu , sowie auf dem Turhandi^nsein des undurchsichtigen Onychln 
(a. nnt«n). Von den Unebenheiten des Nagelbettes rührt der streifige An- 
■eheis der öberHäche des Nagels her. 

Der hintere Theil des Nagelfnlzes ist zugleich Matrix der Nagel Substanz 
ond der Oberhaut der unteren Fläche des Nagelwalls. Die ersten Horn- 
pUUchen entwickeln sich im Grunde des Nagelfalzes zwischen zwei Schleim- ir>3, III. 
■cbichten, einer oberen und einer unteren, alsbald aber fällt die Bildung der 
lIomsabstaDZ des Nagels , deren Plüttchon sich von denen der Epidermis 
dnreh die geringe QuellungsfShigkeit in Lösungen kaustischer Alkalien nutcr- 
achriden, dem Nagelbett allein zu. Die Schi ei ms ch ich t des Nagelwftlls (7) 
geht duruh eine sehr dünne Eleidinscliicht (8) in die ans kemIoBe#tB%^t._ 
eben bestehende Epidermis über-, vom Nagelbette her folgt auf dii 
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Schicht (3) und eine Schichte hellerer Plättxshen (4) eine Zellenlage (Ö), 
welche ähnliche Kömchen enthält, wie die Zellen der Eleidinschicht der 
154, II. Epidermis, dasOnychin(Ranvier); dieselhen verhalten sich jedoch gegen 
154, III. Farbstoffe indifferent und erscheinen bei auffallendem Licht milchweiss, bei 
durchfallendem braun. Wo sich der Rand des Nagelwalls von dem Nagel 
abhebt, bleibt eine dünne Lage Epidermis an der oberen Nagelfl&che haften 
und bekleidet sie bis zum freien Rande. Das Strat. granulosnm des Nagels 
endet in der Gegend der Lunula ; hier hat die Horuschicht des Nagels durch 
Apposition von unten ihre detinitive Mächtigkeit erreicht. Dagegen ver- 
dickt sich die Schleimschichto, um die Leisten des Nagelbettes aufzunehmen. 
Gegen die Seitenränder ist der Nagel in seiner ganzen Länge zuge* 
schärft. Eine kurze Strecke wird dieser zugeschärfte Rand durch die von 
der Seite her eindringende Epidermis des Nagelwalls von der Schleimschichte 
des Nagelbettes abgehoben. 



Zweiter Abschnitt. 

Schleimhäute. 
Die Schleimhäute im Allgemeinen. 

An den Körperöffnungen (Augenlidrändern, Nase, Mund, After and 
Genitalöffnung) schlägt sich die äussere Haut nach innen um und nimmt 
den Charakter der Schleimhaut an, entweder allmälig wie an den Lippeui 
oder mit scharfer Abgrenzung, wie an der After- und Uretramündung. Die 
Wandlung beruht einestheils auf Verminderung der Mächtigkeit der Ober- 
haut, die die Farbe der gefassreichen Unterlage intensiver durchschimmern 
lässt, andereutheils auf der Verschiedenheit der den beiderlei Membranen 
angehörigen Drüsen; die Cutis wird durch das fettige Secret der Haarbalg- 
und KnäueldrQsen gegen das Eindringen des Wassers geschätzt« die Schleim- 
haut dagegen durch das Secret eigens dazu bestimmter Drüsen feucht erhalten. 

Der Bau der Schleimhäute ist verschieiien , nach der ent wickelungs- 
geschichtlichen Herkunft und je nachdem die von ihnen gebildeten Canäle 
nnd Blasen enger oder weiter, selbständig ixler au feste, knöcherne oder 
knorpelige Wände unbeweglich angeheftet sind. 

Die stärkeren und frei beweglichen, geradesu nach aussen mündenden 
Schleimhauttractus lassen sich zunäeht in iwei Schichten zerlegen, die Schleim- 
haut im engeren Sinne, Jf llffWia ♦ uml die Muskelhaut, 3lll,«ir##/€M€7« welche 
durch eine lockere Biudegewebslage, yf^nt*t^9 > ), dergestalt mit einander 
verbanden sind, dass, wenn die MuscuKvsa sich lusammeniieht, die Mucosa 
sich von ihr entfernen und in Falten logen kann. Sv> weit der Traotns sich 
an die knöcherne Begreniung der Kön»<*rhöhlen anlogt, iu der Nasenhöhle, 
am Gaumen u. a^ fehlt die Musculatur und vors^ hmiUt die Nerroa mit dem' 
Periost. 
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Die Schleimhaut im engeren Sinne setzt sich aas vier histo- 
logisch verschiedenen Schichten zusammen, von denen indess nur zwei, die 
Fortsetzungen der gefasslosen und gefasshaltigen Schichte der äusseren 
Haut, ganz beständig sind. Die erste Schichte, von der freien Oberfläche 
angefangen, ist das Epithel; es behält von den Eingängen der Schleimhaut- 
tractus bis zu einer gewissen Tiefe den mehrschichtigen Charakter des 
Pflasterepithels der äusseren Haut, gleicht diesem auch bezüglich der 
beständigen Abschilferung der oberflächlichen Lagen und unterscheidet sich 
von der Epidermis nur darin, dass die Schüppchen der Hornschichte einen 
grösseren Durchmesser erreichen und den Kern nicht verlieren. Weiter 
nach innen, wo die entwickelungsgeschichtlich selbständigen Eingeweide- 
tractus beginnen, macht das geschichtete Epithel einem in der Regel ein- 
schichtigen, dem Cylinder- oder Flimmerepithel, Platz, dessen Zellen 
in einer auf die Unterlage senkrechten Richtung verlängert, cylinder- oder 
kegelförmig und mit dem spitzen Ende abwärts gerichtet sind. Vor dem 
Cylinderepithel zeichnet sich das Flimmerepithel durch feine und kurze 
Härchen aus, die im Leben beständig hin- und herschwingen und dadurch 
in der Flüssigkeit, von der sie bespült werden, eine Strömung in bestimmter 
Richtung erzeugen. Zwischen geschichtetem Pflaster- und Cylinderepithel 
steht das sogenannte Uebergangsepithel, das der Schleimhaut der 
Hamwerkzeuge eigen ist. Es besteht aus senkrecht verlängerten Zellen, 
unter welchen eine Lage kugeliger Zellen, über welchen eine Lage grosser 
platter Zellen ausgebreitet ist. 

Die zweite Schichte ist eine structurlose, wasserhelle Basalmembran 
von höchstens 0,01 mm Mächtigkeit. Sie ist constant nur in der Tracheal- 
schleimhaut; über ihre Existenz in anderen Schleimhäuten wird gestritten. 
Auch schreiben ihr Manche eine Zusammensetzung aus platten, endothel- 
ähnlichen Zellen zu. 

Die dritteSchichte,Propria oder Schleim haut im engstenSinne, 
besteht aus einer bindegewebigen Grundlage, die aber an vielen Stellen 
durch eingelagerte Drüsen oder Lymphkörperohen mehr oder weniger ver- 
drängt wird. Von der Nervea ist sie nur da zu scheiden, wo sie durch die 
folgende Schichte begrenzt wird. 

Die vierte Schichte, die Muscülaris mucosae^ ist auf den Verdauungs- 
tractus beschränkt; sie besteht aus glatten Muskelfasern von vorzugsweise 
longitudinalem Verlauf; ausser am Oesophagus ist sie nur mikroskopisch 
wahrnehmbar. 

Die Muskelhaut besitzt in der Nähe der Mündungen der Sohleim- 
hauttractus gestreifte und willkürlich bewegliche Elemente, im Uebrigen 
hat sie den Charakter des glatten Muskelgewebes. An den röhrigen Orga- 
nen liegen die Fasern allgemein in zwei Schichten, einer äusseren, zarten, 
longitudinalen und einer inneren, mächtigeren Ringfaserschichte; in der 
Wand der blasenförmigen Behälter treten schräge Fasern hinzu und hört 
die strenge Sonderung der Schichten auf. 

Den feineren Schleimhäuten, Ausführungsgängen und dergleichen 
bleibt die Propria und das einschichtige (Flimmer- oder Cylinder-) Epithel, 
dessen Zellen um so niedriger werden , je enger die Canäle. Ihre Muskel- 
lage, sofern sie eine besitzen, ist als Muscülaris mucosae zu betrachten. 
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In den letzten und feinsten Ausbreitungen der Schleimhaut, den Gan&l- 
cheu und Bläschen der Drüsen, tritt in der R^gel an die Stelle des cylindri- 
Hchen ein einfaches Pflasterepithel, yerschieden nach der Function der Drüsen ; 
an die Stelle der bindegewebigen Propria tritt eine structurlose Basalmembran. 

Die Eingeweide, die neben einer Aenderung ihres Volumens nur einer 
g(»ringtMi iioweglichkeit fähig sein sollen , sind durch eine lockere Binde- 
gowobsschichte, die man eine submucöse nennen kann, mit ihrer Umgebung 
vtTbunden. Wo eine grössere Freiheit der Bewegung erfordert wird, be- 
kleidet die Eingeweide, so weit sie in die Körperhöhlen vorragen, und die 
innere Oberfläche der Körperwände ein glatter, von einem flachen Epithel 
(Kndotliel) bedeckter Ueberzug, der, da er von der Körperwand auf das Ein- 
geweide sich hin überschlägt, das Ansehen eines geschlossenen Sackes gewinnt. 
So entsteht die Vorstellung von serösen Häuten oder, was dasselbe ist, 
von serösen Säcken. Man unterscheidet an denselben ein parietales 
Blatt, welches mit der innersten Schichte (Fascie) der Körperwand verwach- 
sen ist, und ein viscerales, in jenes gleichsam eingestülptes, welches un- 
tn^inbar mit der fiussersten Schichte des Eingeweides (der Muskel- oder 
tibriVseu Haut) zusammenhängt. Selbständig erscheint die seröse Haut, wo 
sie in Form eines Bandes über dem Bindegewebe, welches die Lücken zwi- 
sehon den Organen ausfüllt^ lüngespannt ist und wo sie in Form einer Falte 
(Mesenterium) die von der Körperwand zu deu Organen verlaufenden Gefasse 
eiuschliesst. 

Die frtMo Fläche der Sohleinihäute ist, wie die der äusseren Haut, stellen* 
weise dureh Uervorragungen und Poren ausgezeichnet. Es kommen unver- 
strtMohlmre Falten vor, die als Klappten wirken oder auch nur, wie die Quer- 
falten des Dünndarms, zur Vermehrung der Oberfläche dienen. Papillen 
tuiden i^ieh nicht allein in dem geschichteten Epithel versteckt, sondern 
aueh, wie auf der /unge, eiuxeln mit gesonderten Epithelscheiden Terseben. 
Dieser Art von Papillen gleichen äusserlioh die Zotten des Dünndarms, 
welche Ausläufer des l.ymphgeta^suetjies enthalten. Den Sehleimhanten 
eiKt'uthümlioh und je nach den Kegioneu mehr oder minder beständig sind 
die »\\jM»uauutenFoUikeK tuWrkeirörmige Anhäufungen von conglobirter 
Drü»ou9ubstau« , d. h. v\>u KYmphk^qH'ix^heu in den Maschen eines sehr 
iViueu Bindegi>weUfastMn\etats^. Die Function dieser Bildungen ist noch 
nicht wMlig aufgvklÄrt, 

Uaarbal^re und Haare ^Vi^^^j^ir^ ^s^ind auf den Eingang der Nase 
und auf die Js^hleimhHut des uuslialeu Au)^'nwiukel$ \,i\irmMCmla laenmMlis) 
U^^^hraukt. l'w *v^ öaKlrvioKer und mauui^fahig^^r ^nd diejenigen Poren 
der S>*KWimKAwte V welche DrU^eniu und untreu enuprecben. Es giebt 
S<KWiluK^^ule. dewu OWrtUche Meh^^ruug duwhbrvvhen ist vcai den Oeff- 
uuiv^w d^vKl au o\uaudev jjvwihler wex*! unKrw^Kvnn^cher Drüs^^n: derartige 
l>rt\*vu sind ^tcht^uvK* \sWv bluuidavmt\M uw^:. »:I*tt xvier aus^baebtel : dnrch 
iKi>e lAiVjiV^ >K«^i dw MAohtvjikv»t dex Ss^Ulem^hAxxt Iv^ciwmu Den blind- 
dariut\>ruujieu iMuv^u ^^iV|:vu\\W^\ >ä%snW \M>h', vsur r,ur wenisr vexmweigt 
^ik\ und euxea lvxN\ud*^v>vx* V\^>^i\\Uu\«^^mv*: uwh^ ^r%:^5ir;^n laÄsea, kann 
tt\au |fe*lieUe lHo»>6v^u d\s^ ssvwvawx\^>^kvu Kmv,su ».N-ttr<r. die an dem Ans- 
fuKnw^Tit^*^^ >fcxo a\^ 04«>m Sih^o t^AH<NW Sv K,.>wt-i<r" i:^ ^br rer^bie- 
dewew t%iN>**^"u uud a^Jt^^*^Kon \>xw d>^\ lots^». div^ xv;«^- jc;au eic^atbünüicbe 
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Structur besitzt, in zweierlei histologischen Typen vor, röhrenförmig (tubu- 
lös) und traubenförmig (acinös). Die tubulösen Drüsen, Nieren und 
Testikel, gleichen einander nur in so weit, als sie aus Röhrchen zusammen- 
gesetzt sind; das secernirende Element der acinösen ist durchgängig ein 
dem AbgUBS einer dichten Traube ähnliches, mit kugeligen und länglichen 
Ausbuchtungen versehenes hohles Läppchen; die Läppchen hängen an den 
finden eines baumförmig verzweigten Ausführungsganges. Kleine und grosse 
acinöse Drüsen differiren nur durch die Zahl der Läppchen. 



1. Verdauungsapparat. Organa chyliflcationis. 

Der Darm ist einer der Fundamentalapparate des Körpers. Er entsteht 
in der allerfrühesten Zeit der Entwickelung , als ein anfangs gestrecktes, 
später erst geschlängeltes Rohr, ohne zuerst eine vordere und hintere Oeff- 
nung an der Körperoberfläche zu besitzen. Der Durchbruch erfolgt erst, 
nachdem sich beiderseits kleine Hauteinstülpungen gebildet h^ben, deren 
Grund endlich mit der geschlossenen Kuppel des Darmes in Zusammenhang 
tritt. Aus dem Darmrohr entwickeln sich durch Sprossenbildung wichtige 
Organe, die Glandula thyreoidea, thymus, der ganze Respirationsapparat, 
y^ie auch die grossen Darmdrüsen, Mundspeicheldrüsen, Leber und Pancreas. 

Der fertige Darm beginnt mit der Mund- und Rachenhöhle, in welcher 
die Nahrungsmittel zerkleinert und mit den Secreten der Speichel- und 
Schleimdrüsen versetzt werden. Im Oesophagus werden sie sodann durch 
die Brusthöhle abwärts geführt und, nachdem der Oesophagus das Zwerch- 
fell durclisetzt, dem Magen überliefert, dessen Aufgabe es ist, die geronnenen 
eiweissartigen Verbindungen zu lösen. An den Magen schliesst sich der 
Darmcanal, der in den Dünn- und Dickdarm eingetheilt wird, jener haupt- 
sachlich zur Resorption des ('hylus, dieser zur Aussonderung des Un- 
verdaulichen bestimmt. In den oberen Theil dos Dünndarms ergijMst sich 
das Secret der Leber, die Galle, und des Pancreas, der Banchspeichel oder 
ps ncreatische Saft. 



a. Mund- und Rachen höhle. 

Sie zerfällt in drei Abtheilungen, den Vorhof, Vestthuluni OVls, die 
eigentliche Mundhöhle, Cav^nn oris, und den Rachen, Schlund oder 
Schlundkopf, Pharynx^), Der Vorhof, ein hufeisenförmiger Raum, wird 155,1. 156,111. 
nach aussen von den Lippen und Wangen , nach innen von den Kiefern und 
Zähnen begrenzt und ist, wenn der Mund geschlossen und das Gebiss voll- 
standig ist, von der eigentlichen Mundhöhle so geschieden, dass nur flüssige 
Stoffe aus dem Einen in die andere gelangen können. Beim Uebergang 
der Schleimhaut von den Lippen auf die Kinnladen, an die sie sich als 



1) Fances. 

Heale-Merkel, OmndriM. \Q 
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/nhnflniffch, Gingiva, anlegt, Bpannt sich eine scharfrandige mediane Falte, 
Fvnmlum lahii Hup. und inf. 

Im Innrron (h^r Mundhöhle bildet die Zunge, l/fflffua, ein mnsku- 
KUor WulMt, (h»n Hoden, der Gaumen, Palatinnf die Decke, die Reibe der 
/Ithiitt (lio Soitt«nwan(l. Boi gcHchlossenem Munde stehen alle Wände mit 
oinundi«r in HorAhrung und nur in der Mitte bleibt eine etwas weitere 
\hK\, It. Spnito KwiHrhon dom (hiumen und der medianen Furche, die den Racken 
dor /ungo der Länge nach durchzieht. Die Spitze, Apex linguae, und die 
Soitonräudor dor Zunge Hind frei und die untere Fläche der Spitze ist eben- 
I'uUn durch oin mi'dianos Hündchen, Frenulum linguae^ an das Zahnfleisch 
di»H llntorkiofiTM g<»hüftot. 

l)ou Uobergung uuk dor Mund- in die Rachenhöhle beseichnet eine 
Yoiongung, InthmUH fuuvtum, die durch vorspringende Schleimbaut- 
tulttui cmougt wird. In dor Flucht des harten Gaumens liegt der weiche, 
)^^, I. dan (Uumouhogol, VHuiH pafattnuni, dessen mittlerer Theil sich in 
t%V\ II liVl, I dan plutto, ultgerundoto, vorwärts gekrümmte Zäpfchen, Uvula, verlängert. 
lu dt^n (inumonMOgol voroinigou sich zwei Falten, welche jederseits die 
Kino vom Soitonrando dor Zunge, die andere vom Pharynx auüsteigen, 

uvi. III Ji'Tifii fitoiwu/tatatiHUs und Arc9iH pharyngopalatinus. 

Uoido i»o)ilio8»on oiuo aufwärt.s sich verjüngende Nische ein, in welcher die 

l*V\ II \^\\ *rouHi\l«t üogt. ;Vus dorsolbon Stelle der Seitenwand des Pharynx, aus 

I W II IJvil, I w«'lo\\t^r dor .Vivus pharyngopalatinus sich erhebt, geht der At€US phU" 

^^fiHtif^^f'pifftuttif^^H horvor. der ab- und medianw&rts an den Seiten- 

r<iml dor KpiglottiN tritt. 

UV\ I IHo biiitoi^k Wand dos Sohhiudkopfs läuft vor den Halswirbeln herab; 

iw dou obor^w Thoil soinor Soitouwand mündet die Tubo; in die vordere 

Waiul vvÄuou Mvb uutor oiuandor die NÄsouhohle durch die Choanen, die 

M\iudU\^hlo duivh dou Isthmus und der Re^pirationtapparat durch das 

IMV I ik^inm I^Atfry^yt^m latfi^^ffis. welches durvh die ^iglottis ver- 

ncKK^nxOU XkVINUu kAIU\« 

P i / ;!^ h u e. 

IV *Ah*s^ >*.svkcu uiit cu\t*^*h i^r^Tvliv^rÄiwtt v>iier mit in mehrere 
S\'A\%vw ^vtbo^Ucw Wxuixlu ux xlcv, .VWv\>i^tt d^fr Kbrittr. IXer ilber den 
KwtvuAVsi ^oxxs^xxA^vusW Vä<"s'. xWtN^f'.Wtt w;ra Krone* der T^>m Zahnfleiäcb 

\\v>^. 'a>v X\x*.v>5 a\ä* >;v>^ä Vjktri^fyi iWbi.c^f. i*Ä «rt^peKÜickett Zahn, 
v.v \ v^vvi vivv4 >hvv, ^nv S:ä>x*av*. swr rii^**V''^-VJ* -* ' ^rÄfc* t& Form des 
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Zahn zugekehi*ter Oberfläche eine Reihe cylinderähnlicher Zellen, die 
Odon toblasten, sitzt. Dieselben senden Fortsätze aus, welche sich in die 
Hauptsubstanz des Zahnes, das Zahnbein, Dentin, SubsL ehurnea^ einsenken. 
Das Dentin, auf dem Durchschnitt von atlasglänzender Beschaffenheit, ist 
in Consistenz und Zusammensetzung dem Knochen völlig gleich, unter- 
scheidet sich aber von ihm durch die Anordnung der Hohlräume, von wel- 
chen es durchzogen wird. Dieselben stellen radiär gestellte Canälchen, die 
Zahnröhrchen, dar, welche sich nach aussen hin dendritisch verzweigen, 
von einem sehr feinen, dabei aber äusserst widerstandskräftigen H^utchen, 
der Zahnscheide, ausgekleidet sind und die genannten Fortsätze der 
Odon toblasten enthalten. Diese letzteren sind dazu bestimmt, während der 
Entwickelung des Zahnes das Dentin zu bilden, später seine Ernährung zu 
übernehmen. Nach dem Gesagten ist also das Dentin noch der ursprüng- 
lichen Papille zuzurechnen. Auf dem Dentin sitzt, soweit die Krone reicht, 
wie eine Kappe, der Schmelz, SuhsL adamcmtina, die härteste Substanz des 
Zahnes, auf dem Bruch porzellanartig aussehend. Er besteht aus vier- bis 
sechsseitigen Prismen, ursprünglich Zellen des Mundepithels, deren weiche 
Masse fast vollständig durch Kalksalze verdrängt ist. Am frisch durch- 
gebrochenen Zahn bedeckt den Schmelz ein verkalktes, sehr zartes, aus 
platten Zellen entstehendes Häutchen, das Schmelzoberhäutchen. So- 
weit das Dentin nicht vom Schmelz bedeckt ist, wird es von einer dünnen 
Schichte Gement überzogen, gewöhnlichem Knochen, welcher ein Product 
des Alveolarperiostes darstellt. 

Jede Kieferhälfte enthält im völlig ausgewachsenen Körper acht Zähne, 
die nicht nur mit Beziehung auf die Medianebene symmetrisch, sondern auch 
im Ober- und Unterkiefer bis auf geringe Verschiedenheiten der Dimensionen 157, VII. 
einander gleich sind. Nach Form und Stellung unterscheidet man drei 
Arten von Zähnen, Schneide-, Eck- und Backzähne. Die Schneidezähne, 157, Vi. 
Detites incisiii, zwei in jeder Kieferhälfte, sind meisselformig, mit einfacher 157, I. 
Wurzel; frisch durchgebrochen haben sie einen dreilappigen Rand, der aber 
bald durch Abnutzung gerade wird. Die Eckzähne, Denies canini, in 157, ll. 
jeder Kieferhälfte Einer, haben eine längere, meist der Länge nach gefurchte 157, III. 
Wurzel und eine einfach spitze Krone. Die Backzähne werden unter- 
schieden in vordere oder kleinere Dent prämolares^) und hintere oder 
grössere Dent. molares^) -^ die vorderen haben eine zweizackige, die hin- 157, IV. 
teren eine in vier bis fünf Zacken getheilte Krone. Die vorderen Back- 157, V, VI. 
Zähne besitzen eine seitlich comprimirte Wurzel, jederseits mit einer ver- 
ticalen Furche versehen, Andeutung einer den beiden Zacken der Krone 
entsprechenden Trennung, welche auch nicht selten von der Spitze aus 
mehr oder weniger weit erfolgt. Die Zahl der Wurzeln an den hinteren 
Backzähnen entspricht im Allgemeinen der Zahl der Zacken der Krone, 
doch sind in der Regel je zwei und selbst mehrere Wurzeln ganz oder bis 
in die Nähe der Spitzen mit einander verschmolzen und ihre Grenzen wer- 
den nur durch mehr oder minder tiefe Furchen angedeutet. 



^) Dentes hicuspidati. 

3) Dentes mülticusptdati. Der hinterste Backzahn wird auch Weisheits- 
zahn, Dens sapienüaef genannt 

10* 
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Das erste oder Milchzahngebiss, welches zwischen dem Elnde des ersten 
und des zweiten Lebensjahrs hervorbricht, gleicht in 2^hl und Form der 
Schneide- und Eckzähne dem definitiven, besitzt aber nur zwei und zwar 
vierzinkige Backzähne io jeder Kieferhälfte. 



Muskulatur der Mundhöhle. 

Es sind drei Gruppen, Zungen-, Schlund- und Gaumenmuskeln, alle 
aus gestreiftem (willkürlichem) Muskelgewebe gebildet. 

1. Zungenmuskeln. 

Sie entspringen zum Theil am Schädel und Zungenbein ausserhalb der 
Zunge, zum Theil liegen sie mit ihren Ursprüngen und ihrer Endigung in 
der Substanz der Zunge Zu den Muskeln der ersten Kategorie gehören: 

159,1. 1. StfßffßffFoHSUS. Er entspringt von der Wurzel des Proc, styloideus 

und dem zwischen diesem Fortsatz und dem Unterkiefer ausgespannten 

L/f/. HtylOii^floideum {stithimfxiUare); erreicht die Zunge hinter der 

Basis des Arcus glossopalatinus und theilt sich in zwei Portionen, eine stSr- 

lüiX 1. II. kere untere {SifihkiJ. M und oiue schwächere obere (Stfflogh *X ^ö ^«^ M- glosso- 

U)i>, I. staphylinus zwischeu sich fassen und mit einzelnen Bändeln {Si^logh^) in 
die Quormuskeln der Zunge umbiegen. Weiter verlaufen beide Portionen als 
»agittale Fasern dos Randes zur Spitze der Zunge. Einige Bündel {StfßlogL^) 

1M\ 1. glühen zwischen Bündeln des Hw>ah>$siiS in die Tiefe: dagegen mischen sich 
vom kleineu /uni;enheinhom entspringende und schräg über den Hyoglossns 
verlaufende Büudelohcw (S/nrAw;/,-) dem Stvloirlossus bei. 
M>, I, UiiK 1. 2, lll/Of//oÄ*##,< Er entspringt am oWren Rande des Zangenbeins 

vom lHtoi*»lon Ende des Korjvrs und vom gros>en Hom und tritt mit schräg 
auf- und vorwärts vorlaufenden Bündeln zwischen Mm. strloglossos nnd 
linguales in die /unj;o oin. 

lÄX 1. o. i'homiiHHiiosSHS. Entsprinct sohmal am medialen Rande des 

kloinen Zun>jonboinhorns und brvitot sich auf der Obertläcbe des Zongen- 
ruokons mit saciitAlon Fasern a«^ 

IS5I, I. 4. iwfnif^ih^SSUS. Die Ividon »iloiohnams>ron Muskeln entspringen 

dicht nolvn einaudor üK^r den Mm. goniohvKHlei von der Spina mentalis 

1*5^. U. und senken sioh mit divovcmnulon Bündolu, d;o oWren gerade aufsteigend, 
die lolg^udon aHn..^lig sohrä^or «iohoud und die untersten fast horizontal 
von der wnterxu FlÄcho aus in d:o /uuo^ o:n. Von den medialen Bündeln 
beider Muskoln hotten s^oh oi:v^ awrvh Vormiito.or^ o:astis>chen Gewebes 
an die Ba>i# der Fiij:io:?:>, 

Ki^^ne Muskeln dor /uvjsv **.na ü>:j:>Muio 

Ä U IÄ\ h \. I-IMSTHoWä Kr ver:*,.^ an dor xx-?o-vr. KlioVe der Zun« Ton 

der r^^i* «ur SpilJro fw:sv'hon i;oi,u>4::.N>>v.s u:.d S^vUnjjUv*,.^:. mU dem Vor- 

dert^n Knde de* >:j:<nf:i sv.t^w.ui:;^ xorr^vr,;,^*: 

5c^ IV. l» ä. rrtIMIVIWf.* /iM^Httr, Fno r,VrxSs<. ^vh^I:; rr.^.^ Scheide- 

»»- wand. Är»*##fMt «IMT«*«*** »^ ""• ^^^ *"«^^ ^^^ '^^r IWä* b^ ..^ ^^ >^ .^j^ 

der 5^t«e in *w^i syanwctn^^A^ lUift«. V.n* lir ^^^Ui^rtis^» t^j, Wide« 
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Seiten quere Muskelbündel, an die sich vor der vorderen Spitze des Septum 
von einem Seitenrande der Zungenspitze zum anderen verlaufende Bündel 
schliessen. Sie sind sämmtlich platt oylindrisch und verflechten sich im 
Innern der Zunge mit verticalen und sagittalen. Die hintersten (Transv, h^) i60, I. 
setzen sich an das kleine Zungenbeinhorn oder gehen in den M. hyopha- 
ryngeus über (Transv, U, ^), die nächstfolgenden schliessen sich dem M. 160, I, II. 
cephalopharyng. {CepluüophA) an und bilden, an die Seiten wand der Mund- 
höhle tretend, den Glossostaphylinus, Alle weiter vorn gelegenen Quer- 160, 1. 
fasern enden im Seitenrande der Zunge. 

Ein Frontalschnitt der Zunge zeigt nur in der Nähe der Oberfläche 158, III. 
die Querschnitte sagittaler Bündel; sie alterniren am Zungenrücken mit 
verticalen, an den Seitenrändero mit transversalen Bündeln, die in der 
Ebene des Schnittes verlaufen und einem Flechtwerk von verticalen und 
transversalen Bündeln entstammen, welches die Mitte oder den Kern der 
Zunge einnimmt. Dadurch, dass die sagittalen Bündel ringsum an der 
Oberfläche der Zunge verlaufen, dienen sie nicht nur, dieselbe zu ver- 
kürzen, sondern auch, sie auf- und abwärts und nach der Einen oder 
anderen Seite zu beugen. 

Der motorische Nerve aller Zungenmuskeln ist der N. hypoglossus. 

2, Schlundmuskeln. 

Man unterscheidet kreisförmige, Gonstrictoren , und longitudinale, 
Levatoren. Die Gonstrictoren nehmen die äussere, die Levatoren die 
innere Lage der Muskelhaut ein. Gonstrictoren zählt man drei und 
nennt sie, nach ihrem Ursprung, Laryngopharyngeus^, Ilyopharyngeus ') 
und Gephalopharyngeus '). Jeder derselben besteht aus zwei symmetrischen 
Hälften, deren Fasern vom Ursprung an sich ab- und aufwärts divergirend 161, I. 
ausbreiten; die oberflächlichen treff'en in einer vom Tuberc. pharyngeum 
ausgehenden Linea alba*) in der Mitte der hinteren Schlundwand zusammen, 
die der Schleimhaut näheren verflechten sich unter einander und gehen zum 
Theil von beiden Seiten direct in einander über. Jeder tiefere Gonstrictor 
deckt von hinten her einen Theil des nächst höheren. 

1. Laryngopharytlffeus. Entspringt mit einer mehr oder min- 
der contiuuirlichen Reihe platter Zacken vom vorderen Bogen der Gart. 161, II. 
cricoidea {LaryngophS)^ und von der Aussenflächc der Gart, thyreoidea mit 
einer oberflächlichen (Laryngoph,^) und einer unbeständigen tieferen Portion 
{Laryngoph^), 

2. Hyophavyngens. Er entspringt mit einer Zacke (//j/op/i.^ vom 161, I, II. 
grossen, mit einer. anderen (Hyoph.'^) vom kleinen Zungenbeinhorn und erhält 

nicht selten einen Zuwachs (UyophJ) aus den Querfasern der Zunge (s. o.). 

3. CephaloX)haryngeU8. Setzt sich aus einer Anzahl von Bün- 151). I. 161,11. 
dein zusammen , die an verschiedenen Theilen des Kopfes ihren Ursprung ' 
nehmen, und zwar aus der Zunge (^), vom lateralen Ende der Linea mylo- 

hyoidea C-*), vom Lig. pterygomandibulare und aus dem Buccinator (^), vom 



1) ConMrictor fnucinm infimus. ^) Constr. f, medius, ') Consir, f, 

supremus. *) Eaphe. 
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Hamulus pterygoid. (^), zuweilen noch vom harten Gaumen und der Seiten- 
wand der Nase. 

Der Levatoren des Pharynx sind zwei: 

161, I. 1. Styl4}phai*yngeus. Entspringt hinter dem Pharynx vom Proc. 

styloid., begiebt sich zwischen den beiden oberen Constrictoren an die innere 
Fläche der Riugmuskeln und endet theils in der fibrösen Haut des Pharynx, 
IGl. II. theils am Seitenrande der Epiglottis und am oberen Rande der Cart. 
thyreoidea. 

2. PalatopharyngeU8. Derselbe liegt so, dass man ihn mit 
gleichem Recht zu den Muskeln des Gaumens wie zu denen des Schlundes 
rechnen kann. Seine Fasern stammen aus dem Gaumensegel, mittelbar also 
vom unteren Rande der Choanen und vom unteren Rande des Tuben- 
102, I, 11. knorpels (Pälatoph.^). Ihre Insertion reicht in der hinteren Medianlinie des 
IGl, II. Pharynx von dem unteren Ende der Insertion des Cephalopharyngeus bis 
zum unteren Ende der Insertion des Laryngopharyng. und von da quer 
herüber an einem Streifen elastischer Substanz zum unteren Hom der Cart. 
thyreoidea. Die aus dem Gaumensegel entspringenden Fasern befestigen 
sich an die Basis des oberen Ilorns der Cart. thyreoidea und an deren 
hinteren Rand; zai-te Bündel verlieren sich in der Schleimhaut, welche die 
innere Fläche der Cart. thyreoidea bekleidet; einzelne gelangen bis zum 
Winkel dieses Knorpels. 

3. Gaumeumuskeln. 

Im Gaumensegel begegnen einander vier Muskelpaare, zwei vom 
Schädel absteigende, zwei vom Boden der Mundhöhle und vom Pharynx 
aufsteigende ; ein fünftes verläuft längs der Mittellinie zur Spitze der Uvula. 

162, II. 1. SjyhenOHtaj^hyltnns^). Entspringt von der Spina angularis 

und der hinteren Neben wurzel des Temporalflügels des Wespenbeins, auch 
an der lateralen Wand des Tubenknorpels, läuft an der medialen Fläche 
162, I. des M. pteryg. int. herab und geht oberhalb des Hamulus pteryg. in eine 
platte Sehne über, die sich in der Rinne dieses Fortsatzes um denselben 
windet und gegen den hinteren Rand des knöchernen Gaumens ausbreitet. 

162, II. 2. PetrostaphyUmiS^). Entspringt von der unteren Fläche des 

Schläfenbeins vor dem Eingang in den carotischen Canal und vom unteren 
Rande des hinteren Endes des Tubenknorpels, geht schräg ab-medianwärts 

162, I. und breitet sich im Gaumensegel in der ganzen Höhe desselben aus, ver- 
flochten mit den Fasern des M. palatopharyng. Die Petrostaphylini beider 
Seiten gehen theils in einander über, theils enden sie an einer medianen 
fibrösen Raphe, die von der Spina nasalis post. ausgeht. 

162, II. 3. PalatOStaphyllnuS^). Die Muskeln beider Seiten verlaufen 

vom fibrösen Saum des knöchernen Gaumens dicht neben einander, zu- 
weilen zu Einem unpaaren Muskel verschmolzen, an der hinteren Fläche 
des Gaumensegels gerade abwärts. 



^) M. sphenosalpingostaphyUnus. M. tensor palati. ^) M. petrosalpingo- 
staphylinus, M. levator palati. ') M. azygos uculae. 



Ztm^enpapillen. 

4, GlosgOStaphylfnttS, ei« schmales Bündelchen, FortaelzüDg des 
H. tranaT. linguae, im Arcus glussopalathiua eiitlinllun. 

Der zweite der zum Gaumensegel aufst« ig enden, vom Arous pimryngu- 
palotinuB umhällte Muskel wt lileutisch mit dem M. pulatopharjugeiis. 



ScItUiu 



ut der Mundböhle. 



Dieselbe ist »on einem mehrschichtigen Platten epithel überzogen, wel- 
chiKS ganz der Epidermis der äusseren Haut gleicht <a. obea S. 138). 

In allen Tbeilen der Mundhöhle, namentlich am Zahntieisch und IStiu- 
meo, ist die derbe und müchtige Schleimhaut reichlich mit Papillen versehen, 
die den GefSsspapiUen der Cutis gleJohen; sie sind besonders hoch am Zahu- 
Heisch, wo ibre Spitzen nur von wenigen Zelleulagen des Epithels bedeckt 
sind. Eigenthümlich gestaUen sich die Papillen auf dem Rücken und an 
den Rändern der Zunge bezüglich ihrer Dimensionen und Formen, sowie 
dadurch, dass in der Regel jede ihre besondere Epithel scheide erhält, wo- 
durch sie der Oberfläche der Zunge ein sammetartiges oder pelziges An- 
sehen verleihen. 

echsett in ziemlich engen Grenzen, zwischen 

Schwankungen zeigt ihr Dickendurchmesser, 

luf gemeinsamer Basis stehenden und durch einen 

vereinigten secuudären Papillen beruht. Dannch 



Die Höhe der Papill. 
0,4 und 

der auf der Anzahl der 
gemeinsamen Ueberzug 



unterscheidet man drei Arten von Zungenpapille): 

tbetlnng auf der Zunge und in der Beschaffenheit ihres Epithels mehr oder 

mioder constante Verschiedenheiten zeigen. 

Die feinsten Papillen sind die fadenförmigen, Pap. filiformes; sie 158, 1. 
stt)d zugleich die zahlreichsteu , über die ganze OberÜäclie der Zunge zer- 
streut, nur im hinteren Theil derselben minder dicht gedrängt. Ihre binde- 
gewebige Grundlage iät cjÜndrisch, am freien Ende in 6 bi>t 12 abgerundete 
Spilzen getheilt. In manchen Zungen ist die Epithelbekleidung dieser 
Papillen in ebenso viele spitze, solide Härchen verlängert. 

Den fadenförmigen Papillen zunächst stehen die pilzförmigen, 158, II, 
P. fitngi/ormcs, die eine grössere Zahl secundäre Spitzen auf einer kugeligen, 
zuweilen gestielten Basis und meistens eine glatte Epithel beklei düng be- 
flitzcD. Der Gegensatz zwischen faden- und pilzförmigen Papillen ist nicht 
immer deutlich; ebenso unbeständig ist die Zahl der letzteren. Am reich- 
Ueheten finden sie eich an den Itandern und zumal an der Spitze der Zunge, 
wo «ie mitunter die fadenförmigen Papillen fast verdrilngeii. 

Die Papillen der dritten Art, die wallförmigen. P frtf/dfae (2), stehen lö8, I. 
an der Grenze des Rückens und der Wurzel der Zunge in Form eines V, 
dessen Spitze rückwärts gerichtet ist. Ibre Zahl ist verschieden, um so 
geringer, je grösser die einzelnen. Sie haben ihren Namen von einem 
S«hleimhautsaum, der sie einem Walle ähnlich umgiebt. Die Papillen selbst 
gleichen in ihrem Bau den pilzförmigen, doch Imben sie eine flache, zu- 
weilen eingedrückte obere Fläche; sie sind grösser, als die pilzförmigen und 
ofl durch tiefe Einschnitte abgetheilt. 

Die Papille, welche die Spitze des V einnimmt, zeigt sich meist in einer 
tteferwD Einsenkung, dem Foramen coecum, verborgen, jedoch ist t<ie nicht 
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notbwendig an dieses liOch gebunden, sie kann auch vor demselben stehen. 
Das For. coecum aber ist der Rest eines Ganges, welcher in der Embryonal- 
zeit von der Zungenoberfläche in die Schilddrüsenanlage geführt hat (Hisi 
Anat. menschl. Embr. III, 1885). Hinter der Reihe der P. vallatae und 
dem For. coecum beginnt die Zungenwurzel, welche sich bis zur Epiglottis 
abwärts erstreckt. In Anschluss an die vom Zungenrücken verschiedene 
entwickelungsgeschichtliche Entstehung zeigt die Oberfläche der Zungen - 
Wurzel eine glatte und spiegelnde Sclileimhautoberfläche. 

Die Zunge hat, als Sinnesorgan betrachtet, zweierlei Function, Tasten 
und Schmecken. Es unterliegt keinem Zweifel, dass die fadenförmigen 
Papillen die Tastorgane der Zunge sind. Die Endorgane des Geschmacks- 
rierven, mikroskopische kolbenförmige Körper (s. Sinnesorgane) sitzen reihen- 
weise im Epithel der Seitenflächen der wallförmigen Papillen und der den 
Papillen zugekehrten Flächen der Wälle, vereinzelt auf den pilzförmigen 
Papillen. Am Seitenrande der Zunge nehmen sie die einander zugewandten 
Flächen von verticalen Falten ein, die man unter dem Namen einer Papilla 
158, I. foliaia (5) zusamnieufasst. 

Drüsen der M u n d h ö hie. 

Acinöse Drüsen. 

Man theilt sie nach ilireni Volumen in grosse und kleine, nach der 
Beschaffenheit ihres Secrets in seröse und Schleim -Speicheldrüsen. 

Von den grossen Drüsen, welche paarig und zu dreien auf jeder Seiten- 
hälfte vorkommen, hat nur Eine, die Parotis, die Function der Secretion 

163, I. serösen Speichels. Sie ist abgeplattet, unregelmässig dreieckig, mit der 
Spitze nach unten gerichtet und erstreckt sich von der Gegend des äusseren 
Gehörganges abwärts bis zum Winkel des Unterkiefers, vorwärts über den hin- 
teren Rand des Masseter hinaus. Ihre äussere Fläche ist eben, von einer Fascie 
bedockt, die auf den Masseter übergeht und sie dicht an diesen Muskel 
heftet; ihre innere Fläche füllt die Lücke zwischen dem Sternocleidomastoi- 

163, II. deus, den vom Proc. etyloid. entspringenden Muskeln und dem Unterkiefer 
aus; der Stamm des N. facialis durclisetzt und theilt sie in eine mächtigere 

163, I. äussere und eine schwächere innere Schichte. Ihr Ausführungsgang, Ductus 
parotideus ^) , geht in der Nähe des oberen Randes aua der Drüse hervor, 
verläuft dem Jochbogen parallel über die äussere Fläche des Masseter und 
senkt sich vor demselben in die Tiefe, um dem zweiten oberen Backzahn 

121, I. gegenüber den Buccinator und die Schleimhaut der Wange zu durchbohren. 
Nicht selten ist er längs dem oberen Rande von einer Reihe von Drüsen- 

163, I. läppchen. Parotis acccssoria, begleitet. 

Die grossen Schleimdrüsen liegen beide in der Regio submaxillaris 
und öffnen sich im Boden der Mundhöhle neben dem Zungenbändchen. Die 
erste enthält noch eine Anzahl seröser Läppchen beigemischt, während die 
zweite eine reine Schleimdrüse ist. 
163, III. Die Submaxillardrüse nimmt, in einer fibrösen Kapsel eingeschlossen 

und nur vom M. subcutaneus colli bedeckt, den Raum ein, welchen die 

^) Ductus Stcnouiauus. 
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beiden Bäuche des Biventer mandibulae mit dem Unterkiefer amsohliessen. 
Der Ausführungsgang, Ductus subnmxillaris^), geht von der oberen Fläche 
der Drüse aus über dem M. mylohyoideus, zur Seite der Mm. hyoglossus 
und genioglossus vor-, auf- und medianwärts und mündet dicht neben dem 164, II. 
Zungenbändchen ((>). 

Die Sublingualdrüse (4) liegt über dem M. mylohyoid. und unmittel- 164, 1. 
bar unter der Schleimhaut des Bodens der Mundhöhle in einer seichten Ver- 
tiefung an der inneren Fläche des Unterkiefers. Sie besteht aus mehreren 
Abtheilungen, deren jede ihren besonderen Ausführungsgang hat. Oft giebt 
der untere Theil der Drüse einem stärkeren Gang den Ursprung, dem 
Ductm mhlhigiiaUs (7) 2) , welcher zugleich mit dem Ductus submaxillaria 164, II. 
oder unmittelbar neben demselben mündet. Aus dem oberen Theil der 
Sublingualdrüse geht eine Anzahl kurzer, feiner Gänge ^), ebenso vielen 164, i. 
selbständigen Drüschen entsprechend, hervor und gerade aufwärts (1). Die 
durch die Drüsen veranlasste, von den Ausführungsgängen durchbohrte 
höckerige Erhebung der Schleimhaut zur Seite des Zungenbändchen s ist 
die Carunmla salmilis. 

Die kleinen Drüsen der Mundhöhle sind in der Dicke der Wandungen 
derselben und in der Musculatur der Zunge eingeschlossen. Den Charakter 
der serösen Drüsen haben unter denselben nur die, welche in der Zungen- 
wurzel enthalten sind und in der Umgebung der wallförmigen Papillen wie 
der Pap. foliata münden. Alle übrigen sind Schleimdrüsen. Man unter- 163, I. 
scheidet: Glandulae labiales, eine zusammenhängende Schichte unter dem 
Sphincter oris, Gl. huccahs, zerstreut um die Mündung des Ductus parotir 165, I. 
deus, Gl. palatinae (7), am knöchernen und weichen Gaumen, GL pharyn- 
geae (6), in der hinteren Wand des Pharynx, Gl. molares (2), hinter dem 
letzten Backzahn, und GL linguales, am Rande und auf dem Rücken der 
Zunge. Unter den Drüsen des Zungenrandes zeichnet sich eine Gruppe (2)*) 164, II. 
aus, deren feine Ausführungsgänge, vier bis fünf an der Zahl, an der unteren 
Fläche der Zungenspitze sich öffnen. 

Dem feineren Bau nach stellen die Acini der Speicheldrüsen Bläschen 
dar, in deren Innerem sich meist ein Lumen findet. Sie sind umschlossen 
von einer structurlosen Membran , in welche verzweigte Zellen eingelassen 
sind, wie die Rippen in ein Blatt. Die Drüsenzellen sind von kegelförmiger 
Gestalt und erscheinen in den serösen Drüsen gleichmässig dunkel granu- 
lirt (Seros.), in den Schleimspeicheldrüsen je nach dem augenblicklichen 166, II. 
Functionszustand entweder ebenso oder mit Schleim beladen (Mucos.). In 
den Lappen der letzteren finden sich schaalenförmig an die Wand gedrängt 
Gruppen kleiner dunkler Zellen, welche auf dem Durchschnitt wie „Halb- 
monde" aussehen (*). Sie werden von den einen als Ersatzzellen, von den 
andern als solche angesehen, welche nur zeitweilig functionslos und deshalb 
zur Seite geschoben sind. Die Speichelgänge, welche sich an die Acini an- 
Bchliessen, sind zuerst mit einfachem Plattenepithel (Schaltstück), dann mit 
einem cubischen Epithel ausgekleidet, dessen Zellen an ihrem angewachsenen 
Theil eine Stäbchenstructur zeigen (Ducf.), Auch diese Epithelarten dienen 



^) Ductus Whartonianus. ^) Ductus Bartholinianus. ^) Ductus Riviniani. 
*) Nuhu'Bche oder Blandin'sche Drüse. 
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wahrscheinlich noch der Secretion (Fr. Merkel, Die Speichelröhren, Leip- 
zig 1883). In den grösseren Ansführungsgängen ist ein einfaches Cylinder- 
epithel ohne weitere Besonderheiten vorhanden. 

Conglobirte Drüsen. 

Der Sitz der conglobirten Dräsen der Mundhöhle ist der Isthmus und 
die hintere Wand des Pharynx. Am Isthmus nehmen sie einen Gürtel ein, 
der auf der Zungenwurzel von den wallformigen Papillen bis zur Basis der 
Epiglottis reicht und an den Seitenwänden der Mundhöhle sich aufwärts 
in die von den Gaumenbogen begrenzte Nische erstreckt. Die conglobirten 

158, I. Drüsen des Zungenrückens, Zungenhalgdrüsen (4), sind individuell sehr ver- 
schieden ausgebildet. Sie stellen theils einfache, platte Tuberkeln, theils 
1G6, III. sackförmige Einsenkungen der Schleimhaut dar, deren Wand von conglo- 
birt«r, stellenweise verflüssigter Substanz (Follikeln) umgeben ist (vergl. 
S. 144). Die an der Seiten wand der Mundhöhle gelegene conglobirte Drüse, 

158, I. e^eTonsilla(palatina)f Mandel (3), ist eine gewölbte oder plane oder 
auch vertiefte, von einem wallformigen Saum umgebene Platte mit verschie- 
dentlich geordneten Oeffnungen, welche in mehr oder weniger ausgebuchtete 

165, II. Hohlräume führen (12). Die Wände dieser Hohlräume bestehen aus der- 
selben copglobirten Drüsensubstanz, wie die Wände der Zungenhalgdrüsen. 

165, I. Nach aussen ist die Tonsille durch eine feste, fibröse Haut abgegrenzt (4). 

166, I. Die conglobirten Drüsen des Pharynx liegen an der Basis des Schädels 

zwischen den Tubenmündungen, in der Umgebung einer Einsenkung der 
Schleimhaut (*), welche man Bursa pharyngea nennt. Es ist eine unpaare 
aggregirte Masse, TonsiUapharyngea^ mit einem Hofe von tuberkel- 
und grubenförmigen, solitären Drüsen. 

Aus dem conglobirten Gewebe der Tonsillen und Zungenhalgdrüsen 
wandern fortwährend Leucocyten durch das Epithel in die Mundhöhle. Sie 
schieben sich zwischen den Epithelzellen durch, wobei sie diese letzteren 
in ihren Functionen beeinträchtigen, selbst zerstören können (Ph. Stöhr, 
Virchow's Archiv, Bd. 97, 1884). 



b. Oesophagus, Speiseröhre. 

Der Oesophagus geht am unteren Rande des Kehlkopfes, gegenüber 
der Synchondrose der beiden unteren Halswirbel, aus dem Pharynx her- 
vor, als ein Gang von fast verticalem Verlauf. Er besitzt eine durch- 
schnittliche Länge von 25 bis 26 cm und stellt nur ausnahmsweise ein in 
seiner ganzen Ausdehnung ziemlich gleichförmig weites Rohr dar; für ge- 
wöhnlich ist er aus kürzeren, engeren und längeren, spindelförmig erwei- 
terten Abschnitten zusammengesetzt. Die engste Stelle pflegt 2 cm über 
dem Hiatus oesophageus des Zwerchfelles zu sein (Laimer, Wiener med. 
Jahrb. 1883). Nach dem Durchtritt durch diesen letzteren erweitert er 



*) RecessuB pharyng. medius, Ganghofuer; Schwabach 1887, Arch. f. mikr. 
Anat., 29. Bd. 
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sich vor dem elften Brustwirbel zum Magen. Er ist im Leben, sofern er 
nicht Yon verschluckten oder aus dem Magen aufsteigenden Stoffen aus- 
gefüllt wird, fest geschlossen, einem platt cylindrischen Strange ähnlich, 
die Muskelhaut zusammengezogen und die Schleimhaut in Längsfalten 
gelegt, daher das Lumen auf dem Querschnitt sternförmig (11). 180. 

Die Schleimhaut ist von einem geschichteten Pflasterepithel bedeckt, 
in welches feine, in unregelmässige Längsreihen geordnete Papillen auf- 
steigen. Die Muscularis mucosae ist stärker, als in irgend einem anderen 
Theil des Verdauungsapparates. In der Nervea liegen vereinzelt sehr kleine, 
acinöse Drüsen. Die verhältnissmässig starke Muskelhaut besteht aus einer 
inneren Ring- und einer äusseren Längsfaserschichte , die von der hinteren 
Fläche des Ringknorpels (2) und zur Seite desselben von der elastischen 171, II. 
Membran entspringt, in welche der M. palatopharyngeus endet. In der 
Brusthöhle erhält die Längsfaserschichte einen Zuwachs durch Muskel- 
bündelchen, welche sich von der Luftröhre ablösen (Laimer, 1. o.), sowie 
durch den (glatten) M. bronchO'Oe802}hage9l8, der aus der hinteren 176, II. 
häutigen Wand des linken Bronchus entspringt. Etwas tiefer werden auch 
die Kreisfäsern verstärkt durch den (ebenfalls glatten) Jlf. pleuvo^ 
oesoi>hageU8f welcher von der medialen Fläche der linken Lamelle des 
hinteren Mediastinum, mittelbar also von der hinteren Brustwand ausgeht. 

Die im oberen Tbeil des Oesophagus gestreifte Musculatur hat sich an 
der Grenze des Hals- und Brusttheils in eine glatte verwandelt, indem sich 
glatte Muskelfasern erst vereinzelt und allmälig in grösserer Zahl den 
gestreiften beimischen und endlich die letzteren verdrängen. 



c. Magen. Ventriculus. 

Der Magen ist ein langgestreckt birnförmiger Sack, dessen Durohmesser 196, 1. 
in der Regel diagonal gestellt ist, das dicke Ende höher und nach links, 
das verjüngte Ende nach rechts gerichtet, aufwärts und zuweilen selbst 
wieder rückwärts gekrümmt. Dies Ende setzt sich in den Dünndarm fort; 
die Communicationsö£fnung mit dem Dünndarm, der PylOTUSf ist äusser- 
lich durch eine Einschnürung, innen durch einen stark vorspringenden Wulst, 
Valvula pylori, bezeichnet. Die Einmündung des Oesophagus, Cardia^ 
befindet sich in der oberen Fläche des Sacks; der nach links von der Gardia 
gelegene Theil des Magens wird Blindsack, Saccus COeCUSf genannt. 
Die dem Pylorus nächste, durch eine mehr oder minder tiefe Einschnürung 
der oberen Wand abgegrenzte Region wird als Antrum pylovicufn 
unterschieden. Zur Bezeichnung eines oberen und unteren Randes des 
Magens, einer oberen oder kleinen und einer unteren oder grossen Cur- 
vatur kommt man dadurch, dass die Gefässe und die dieselben begleitenden 
serösen Platten an die obere und untere Wand des Magens in zwei Linien 
treten, die sich einander gegenüber von der Cardia bis zum Pylorus er- 
strecken und die äussere Oberfläche des Magens genau in eine vordere und 
hintere Hälfte theilen. 

Bei massiger Füllung fasst der Magen 2,5 bis 5,5 kg Wasser. 
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Seine Wand ist 2 bis 3 mm mächtig , Muskel - und Sohleimhant tob 
fast gleicher Stärke. Die Schleimhaut ist bei contrahirter Muskelhaut in 
196, IV. geschlängelte Längsfalten gelegt, welche durch Querfalten gitterförmig Ter- 
bunden sind, ausserdem durch feine, kreisförmige Furchen in flach gewölbte 
. Felder von 2 bis 3 mm Durchmesser getheilt. Mikroskopisch betrachtet 
erscheint die innere Oberfläche der Schleimhaut siebformig durchbrochen. 
Die Oeffnungen sind Mündungen blinddarm förmiger Drüsen, welche eine 
neben der anderen stehen und so hoch sind, als die Schleimhaut mächtig ist, 
197, I. mit ihrem Grunde also die Muscularis mucosae berühren. Bis in die Nähe 
des Pylorus sind die Drüsen so dicht gestellt, dass ihre Mündungen nur 
durch schmale, kammförmige Brücken getrennt werden; im Pylorustheil 
werden die Brücken breiter und es steigen feine, platte Zotten yon den- 
selben auf, welche, gleich den breiteren Brücken, von Cylinderepithel be- 
kleidet werden. 

Die Drüsen sind von zweierlei Art, eigentliche ^) und pylorische*) Magen- 
drüsen. In den äusseren Formen sind sie einander ähnlich: sie beginnen mit 
einem einfach cylindrischen , von Cylinderepithel ausgekleideten Gang, der 
Magengrube; von diesem gehen zwei bis drei Schläuche von geringerem 
Kaliber (0,03 bis 0,05 mm Durchmesser) aus, die meisten einfach blinddarm- 
förmig, einzelne mit ausgebuchteten Wänden und getheilten Enden. Der 
Unterschied der eigentlichen und pylorischen Drüsen beruht in ihrem Epithel. 
Die pylorischen (B) sind die einfacheren, bis zum Grunde von Cylinder- 
epithel bekleidet. Die eigentlichen Magendrüsen (Ä) enthalten zweierlei 
Zellen, neben den cylindrischen^) grössere, dunkle, abgeplattete, mit auf- 
197, I, II. fallend granulirtem Protoplasma*), die in der oberen Abtheilung der Drüse 
ausschliesslich oder doch in so überwiegender Menge vorkommen, dass sie 
die cylindrischen verdecken, in der unteren Abtheilung meist nur vereinzelt 
und in Abständen an der Aussenseite der cylindrischen Zellen liegen, 
zwischen denen sie mittelst schmaler Fortsätze gegen das Lumen der Drüse 
sich erstrecken (Stöhr, Arcli. f. mikr. An. XX, 221). 

Wie sich die beiderlei Zellformen an der Erzeugung des Magensaftes 
betheiligen, ist noch nicht völlig aufgeklärt. Da das isolirte Secret des 
Pylorustheils des Magens unzweifelhaft verdauende Kraft besitzt, so lässt 
sich den cylindrischen Zellen die Fähigkeit, Pepsin zu bilden, nicht ab- 
sprechen. Fraglich bleibt, ob den platten körnigen Zellen die gleiche 
Function zukomme, oder ob sie, mit oder ohne Pepsin, die Säure des Magen- 
saftes liefern. 

Im Pylorustheil des Magens kommen sehr kleine, die Dicke der Schleim- 
haut nicht überschreitende acinöse Drüsen vor in fünf bis sieben radien- 
förmigen Reihen. Oefters finden sich in verschiedenen Theilen des Magens 
oder über die ganze Oberfläche zerstreut conglobirte Drüsen, ähnlich den 
solitären des Darms. 

In die Muskelhaut des Magens, mit deren äusserer Fläche die Serosa 

untrennbar verbunden ist, setzen sich die Längsfasern des Oesophagus 

196, II. divergirend fort, in dichtesten Massen auf der oberen Curvatur. Die Ring- 



^) Magen saftdrüsen. Labdrüsen. Fundusdrüsen. *) Magensehleimdrüsen. 
3) Hauptzellen. ♦) Belegzellen. 
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faseiii des Oesophagus gehen in die des Magens allmalig über, indem jeder 
Ring in zwei Halbringe zerfällt ^ die in der vorderen und hinteren Magen- 
wand einander unter immer spitzeren Winkeln kreuzen und endlich parallel 
und vertical verlaufen. An ihrer äusseren Fläche kommt eine im All- 
gemeinen dünne Lage longitudinaler Fasern hinzu, die aber am Pylorus- 
theil in der vorderen und hinteren Wand Verstärkungsbündel, die Ligamenta 
pylori, erhält, deren verhältnissmässige Kürze die Einschnürung der übrigen 
Schichten am Antrum pyloricum bewirkt. Die Ringfaserschichte nimmt 
ebenfalls gegen den Pylorus an Mächtigkeit zu und verdickt sich an der 
Oefifnung selbst zu dem Wulst, der, von der Schleimhaut überzogen, die 196, III. 
erwähnte Valvula pylori bildet. 



d. Darmcanal. Intestinum. 

Der Darmcanal besteht aus zwei Abtheilungen, dem Dünndarm und 
dem Dickdarm. Der Dünndarm, Intestinum teniie, vorzugsweise für 
die Resorption organisirt, ist ein cylindrisches, sehr allmalig veijüngtes Rohr, 
dessen Länge meistens etwa 6 m beträgt. Der obere , unmittelbar an den 
Magen sich anschliessende Theil, Duodenuniß ist an der hinteren Bauch- 202, I. 
wand befestigt und hufeisenförmig gebogen, so dass man eine obere quere, 
eine absteigende und eine untere quere, von rechts nach links zurückkehrende 
Abtheilung unterscheiden kann, die sich direct in den frei beweglichen, am 
Mesenterium aufgehängten und die Bauchhöhle in zahlreichen Windungen 
durchziehenden Theil des Dünndarms fortsetzt. Im Duodenum und eine 
Strecke weit in der frei beweglichen Partie des Dünndarms ist die Schleim- 
haut in quere Falten^) gelegt, während sie in der unteren Partie sich ein- 198, I. 
fach glatt der Muskelhaut anschliesst. Dies hat Anlass zu der Scheidung 
des Darms in Jejunum und Ileum gegeben, von welchen Namen indess nur 
der letztere zur Bezeichnung des unteren Theils des Dünndarms in Ge- 
brauch geblieben ist. 

In der rechten Fossa iliaca öffnet sich der Dünndarm in den Dick- 
darm, Intestinum craSHWinf in der Weise, dass, wie beim Uebergang 
des Oesophagus in den Magen, der blinde Anfang des Dickdarms die £in- 
mündungsstelle des Dünndarms abwärts überragt. Eine zweilippige Klappe, 198, II. 
Vdlvulu CoH^)^ springt von dem Vereinigungswinkel der beiden Abthei- 
luugen des Darmcanals in das Lumen desselben vor ; sie dient, den Rücktritt 
des Inhalts des Dickdarms in den Dünndarm, wenn nicht zu verhindern, doch 
zu erschweren. Der Dickdarm ist weiter, aber kürzer, als der Dünndarm 
und von dem letzteren ausserdem durch die Ausbuchtungen seiner Ober- 
fläche verschieden. Die erste Unterabtheilung desselben, das unterhalb der 
Einmündung des Dünndarms gelegene Stück, wird Blinddarm, CoecHfn^ 
genannt, es hat eine wechselnde Länge, im Mittel von 5,5 cm; in seine 
untere Wand mündet der Wurmfortsatz, Processus ver^nifor" 
miSf ein enges, im normalen Zustande fest zusammengezogenes Därm- 



*) Vcdtnüae conniventes Kerckringii. ^ V. Bauhinu 
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chen von 5,5 bis 8,5 cm Länge. Die zweite Unterabtheilang ist das Colon 
(Grimmdarm); es wird weiter eingetheilt in ein aufsteigendes Stück, 

186. Colon deoctm'in^), ein queres, Colon transversumf welches unter 
dem Magen vorüberzieht, und ein absteigendes^ Colon sinistrum^)', das 

186. letztere setzt sich in die Flexurasigmofdea (20)') fort, ein gleich dem 
Dünndarm frei bewegliches, durch sein Mesenterium an die linke Fossa iliaca 
angeheftetes Darmstück. Das im Becken gelegene, zum After herabziehende 
Stück des Dickdarms bildet eine dritte Unterabtheilung, den Mastdarm, 
Mect'Um (21). Sie ist S-förmig gebogen sowohl in der Frontalebene, als 
auch im Medianschnitt, indem sie, der Aushöhlung des Kreuzbeins folgend, 
2i)0, I. zuletzt um die Spitze des Steissbeins herum sich nach aussen wendet. Dem 
Oesophagus gleicht das Rectum darin, dass es in der Kegel zusammengezogen, 
200, III. seine Schleimhaut in Längsfalten gelegt, sein Lumen im Querschnitt stern- 
förmig ist, während der Magen und der übrige Theil des Darmcanals regel- 
mässig von Luft ausgedehnt erhalten werden. 

Ich habe bereits der Querfalten gedacht, in die die Schleimhaut der 
oberen Hälfte des Dünndarms gelegt ist. Querfalten anderer Art, JPllcae 

198, III. Stymoideae kommen im Colon vor, Folgen der Einziehung, die dieser 

Darmtheil durch seine Längsmuskeln (*) erleidet. Im Rectum findet sich 
ziemlich constant eine nicht v erstreichbare , halbmondförmige Falte, PHca 
transversälis redi, etwa 4,5 bis 6 cm oberhalb der Aftermündung. Ueber dieser 
grössten Falte, welche an der rechten Seitenwand des Mastdarmes zu stehen 
200, II. pflegt, finden sich noch andere, meistens drei alternirende, Falten, welche 
ebenfalls unyerstreichbar sind ; sie entsprechen Knickungen der Wände des 
Rectum, welchen auf der anderen Seite jedesmal Aussackungen der Wand 
entgegenstehen (Laimer, Wiener med. Jahrb. 1883, 1884; Otis, Anat. 
Unters, au dem menschl. Rectum, Leipzig 1887). In der hinteren Wand des 
yerticalen Theils des Duodenum werden die Querfalten gekreuzt oder unter- 
brochen durch einen niederen, longitudinalen Wulst, auf welchem die Aus- 
führungsgänge der Leber und des Pancreas münden. Durch Anhäufung 
glatter Muskelfasern wird die Schleimhaut des unteren Endes des Rectum 
200, IV. in eine Anzahl von Längswülsten, Columnae vecti^), erhoben. 

Das Epithel des Darmcanals ist ein cylindrisches mit zahlreichen und 

199, IV. mitunter regelmässig eingestreuten sogenannten Becherzellen (*). Darunter 

versteht man bauchig aufgetriebene und mit heller, aus der freien Ober- 
fläche hervorquellender Substanz gefüllte Cylinderzellen, einzellige Drüsen, 
welche der Schleimsecretion dienen. Den eigentlichen Cylinderzellen des 
Dünndarms eigenthümlich ist ein breiter und der Längsaxe der Zellen 
parallel gestreifter Saum der freien Fläche, der einem ruhenden Flimmer- 
saume gleicht und unter Anwendung gewisser Reagentien in Stäbchen 
zerfällt. 

Eine andere Eigenthümlichkeit des Dünndarms sind die Zotten, Villi^ 
die sich bis an den freien Rand der Valvula coli erstrecken und der Schleim- 
199, I, II. haut ein sammtartiges Ansehen verleihen. Es sind meist fadenförmige, 
seltener platt dreiseitige , 0,5 bis 0,7 mm lange Yorstülpungen der Schleim- 
haut, welche Aasläufer des in der Schleimhaut ausgebreiteten Lymph- oder 



^) Colon adscefidens, *) C. descendens, *) S, romanum. *) C. Morgagni, 
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Chylufigefässnetzes enthalten. In der Axe der fadenförmigen Zotten steigt' 
Ein centrales Lymphgefass auf, das in der Spitze der Zotte blind endet; 
die breiten Zotten besitzen entweder ein schlingenförmiges Lymphgefass 
oder ein paar netzförmig anastomosirende. Das LymphgefUssästchen hat 
seine eigene Wand; die Schleimhaut der Zotte enthält ein im Yerhältniss 
zum centralen Lymphgefass feines Blutcapillametz und Muskelfaserzellen 
von vorzugsweise der Axe parallelem Verlauf. 

In der Schleimhaut des Darms finden sich secemirende und conglobirte 
Drüsen, beide von zweierlei Art. 

Die secernirenden Drüsen sind blinddarm formige und acinöse. Die 
blinddarmförmigenO reichen vom Pylorus bis zum After; sie stehen, 
namentlich im Zotten tragenden Theil des Darms, nicht so dicht, wie die 199, I. 
Magendrüsen; sie sind kürzer, als diese, entsprechend der geringeren Mäch- 199, II. 
tigkeit der Schleimhaut, und haben glatte, nicht ausgebuchtete Wände; ihr 
Epithel besteht aus niedrigen, kegelförmigen, von der angewachsenen zur 
freien Oberfläche sich verjüngenden Zellen , ganz ähnlich den Hauptzellen 
der Magendrüsen. Acinöse Drüsen'), vom Bau der kleineren Schleim- 
drüsen, kommen, klein aber dicht gedrängt, in der oberen Hälfte des 
Duodenum vor. 

Auch von den conglobirten Drüsen finden sich zweierlei Formen; ein- 199, in, 
zelne oder solitäre im Dünn- und Dickdarm zerstreut, gehäufte oder 
aggregirte') in der Regel auf das Ileum beschränkt. Die Gruppen der 
letzteren sind mehr oder minder langgestreckt elliptisch und stehen, mit 
dem längsten Durchmesser parallel der Axe des Darms, auf der der An- 
heftung des Mesenterium gegenüber liegenden Fläche. 

Aus einem dem conglobirten Gewebe ähnlichen netzförmigen Binde- 
gewebe mit Lymphkörpem ähnlichen Zellen besteht häufig die Schleim- 
haut des ganzen Darmcanals. 



e. Leber, Hepar. 

Die Leber erfüllt die Aushöhlung des Zwerchfells in der rechten Körper- 190. 191, 
hälfte und eine Strecke über die Medianebene hinaus. Sie hat also einen 
elliptischen, vor der Wirbelsäule etwas eingebogenen Umfang und eine 
convexe obere Fläche. Da aber der Vertebraltheil des Zwerchfells vor der 
Wirbelsäule fast gerade aufsteigt, so fllllt der hintere Theil der oberen 
Fläche der Leber steiler ab, als der vordere und schaut fast gerade nach 104, II. 
hinten. Dies ist besonders an der rechten Hälfte des Organs bemerklich, 
wo sein verticaler Durchmesser am grössten ist. Es nimmt in der Richtung 
von rechts nach links an Höhe, in geringerem Grade auch im sagittalen 
Durchmesser ab und gleicht so im Ganzen der oberen Hälfte eines durch 
eine schräge, nach links ansteigende Ebene getheilten eiförmigen Körpers. 
Demnach vereinigt sich der hintere Theil der obem Fläche mit der untern 



^) Lieherkühn*8che Drüsen. ^) Brunn'sche oder Bnmner'sche Drüsen. 
8) Peyer'sche Drüsen oder Plaques. 
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rechts in einem fast rechten, etwas abgerundeten Winkel; links wird dieser 
Winkel spitzer und der Kand noch dadurch zageschärft, dass die untere 
Fläche der Leber, die den Magen bedeckt, sich der Form desselben ent- 
sprechend etwas aushöhlt. Der vordere Rand ist durchaus scharf; er folgt 
ziemlich genau dem Rande des Thorax und zeigt zwei Einschnitte, einen 

202, II. tieferen linken, Incisurtl nnihUlealiSf und einen seichten rechten, Jn- 
ci»ura vesicalis. Heide Einschnitte setzen sich längs der untern Fläche 
der Leber in sagittale, kaum convergirende Furchen fort, von denen die linke 
bis zum hinteren Rande reicht, die rechte auf halbem Wege in eine transver- 
sale Furche, Poi'ta hepatiSf umbiegt. Die linke Furche scheidet die 
Leber zunächst in einen linken, JLob, Sin*, und einen rechten Lappen, 
Lob* dext.f eine Scheidung, die an der convexen Fläche der Leber durch 

202, II. die Anheftung des Lig. Suspensorium weiter geführt wird. An der untern 
Fläche grenzt sodann die rechte Sagittal- nebst der Transversalfurche von 
dem rechten Lappen den vorderen ItOb. iint*^) ab. Ein hinterer 
Lappen, Loh* post*^), wird unvollkommen von dem rechten geschieden 
durch die Einbiegung, welche die am hinteren Rande der Leber aufsteigende 
V. Cava in f. erzeugt. 

Die Zahl der Lappen kann durch ungewöhnliche Einschnitte vermehrt, 
andererseits können die Grenzen der normalen Lappen verwischt werden 
dadurch, dass die Furchen durch Ueberbrückung mit Lebersubstanz in 
Canäle sich umwandeln. 

Die rechte Sagittalfurche nimmt die Gallenblase, VeslcuI'U felleUf 
auf, den Behälter für die ausserhalb der Yerdauungszeit abgesonderte Galle, 
der durch den JJiiCtUS cystlcUH mit dem eigentlichen Ausführungsgang 
der Leber, l>UCtU8 hepaticuSf in Verbindung steht und sich mit die- 
sem zum I>HetnH eholedoeJins vereinigt. 

In der Transversalfurche der Leber liegen, in festes Bindegewebe') 
eingehüllt, ausser dem Ausführungsgang die zuführenden Gefiisse der Leber 
nebst den Lymphgefässeu und den Nervenzweigen. Der zuführenden Ge- 
202, I, II. fasse sind zwei, eine V. pOVtiiVUni , die sich aus den Venen der Chyli- 
ficationsorgane und der Milz zusammensetzt und die Leber mit dem Blute 
188. 202, I. versorgt, aus welchem die Galle bereitet wird, und eine ^1. hepotlcaf 
das ernährende Gefäss der Leber. In der vom Peritoneum gebildeten Falte, 
in welcher diese Canäle zwischen Leber und Duodenum verlaufen, nimmt 
die V. portarum die Mitte ein zwischen der zur Linken gelegenen Arterie 
und dem rechts gelegenen Ausführungsgang. Alle drei theilen sich in der 
Transversalfurche in je einen rechten und linken Ast. 

In der linken Sagittalfurche liegt ein durch den linken Plbrtaderast 
unterbrochener bindegewebiger Strang, dessen vordere Hälfte, vom Nabel 
202, II. bis zur Pfortader, als Lhjmu. te^'es, dessen hintere Hälfte, von der 
Pfortader bis zu einem Zweig der V. hepatica, an den er sich anheftet, als 
Ldg. Venosuni*) beschrieben wird. Beide Stränge sind Theile der 
F. 'klVfibiUctlliSf die während des intrauterinen Lebens an der unteren 
201, II. Fläche der Leber zur V. cava inf. oder zu einem der in die V. cava münden- 



1) Lob, quadratus, ^) Lob. caudatus. L. Spigelii. ^) CapsuUi GUssonii, 
*) Lig, AraiUii. 
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den Leberveneuäste verläuft und nach beiden Seiten die zuführenden 
Leberäste {Kam. sinisfer und R. dexier) aussendet, deren Speisung nach der 
Geburt und nach Aufhebung des Umbilicalkreislaufs die aus den Bauch- 
einge weiden stammende Pfortader (Vena portar,) übernimmt. Das hintere 
Stück der Nabelvene wird als I>llCtU8 veno»U8 von der Zeit an unter- 
schieden, wo mit dem Wachsthum der Leber der grössere Theil des Nabel venen- 
bluts in die zuführenden Lebervenen abgeleitet und hinter dem Abgang 
dieser Venen das Kaliber des sagittalen Stammes merklich verringert wird. 

Die Leber besitzt eine bindegewebige Hülle von geringer Mächtigkeit, 
die dem grössten Theil der Drüse eine glatte Oberfläche verleiht. So weit 
dies der Fall ist, schreibt man der Leber einen Peritoneal Überzug zu. Der- 
selbe fehlt nur einem Theil der hinteren Fläche in der Umgebung der V. cava, 
femer den Furchen, insbesondere der breiten Furche, in welcher die Gallen- 
blase liegt, indem hier das Peritoneum die Leber verlässt, um die freie 205, IV. 
Oberfläche der Gallenblase zu bekleiden. 

Das Parenchym der Leber besteht aus den Verästelungen der Gefässe . 
und des Ausführungsgangs und aus den Drüsenzellen, platten, polygonalen 
Körperchen von der Farbe der Galle und von 0,016 mm mittlerem Durch- 
messer, mit rundem, oft doppeltem Kern und feinkörnigem Protoplasma. 
Sie enthalten nicht selten Fetttröpfchen oder körniges Pigment; das Fett 
tritt zuerst in der Peripherie der Läppchen, das Pigment in deren Centrum 
auf. Durch den körnigen Bruch und durch eine eigenthümliche Zeichnung 
der Oberfläche und der Durchschnitte, die eine Eintheilung in Läppchen 
(Inselchen) andeutet, erhält die .Leber eine äusserliche Aehnlichkeit mit 
acinösen Drüsen ; indess beruht die Abgrenzung der Läppchen in der Leber 
auf ganz anderen Structurverhältnissen , als in den acinösen Drüsen, näm- 
lich auf der Verbreitungsweise der Blutgefässe. 

Die Pfortader durchzieht die Leber in Begleitung von einfachen oder 
doppelten Aesten des Ductus hepat. und der Art. hepatica und verzweigt 204, J. 
sich zugleich mit diesen Canälen so, dass sie in ziemlich gleichem Schritt 
sich verjüngen. Die Arterien zweige lösen sich in Capillarnetze auf, welche 
in der Wand der Gefasse und Ausführungsgänge und in der äusseren Hülle 
der Leber sich verbreiten und Venen den Ursprung geben, die in die feinen 
Pfortaderäste einmünden. Diese letzteren umkreisen in ziemlich regel- 
mässigen Abständen Abtheilungen des Leberparenchyms , welche den er- 
wähnten Läppchen entsprechen, und werden deshalb Vv. interlobtdares 
genannt; sie hängen durch dichte Capillarnetze zusammen mit den An- 203, 1. 
fangen der ausführenden Lebervenen, die die Axe der Läppchen durchsetzen 
und den Namen Vv, inträhbülnres führen. Aus dem Zusammenfluss der 
letzteren gehen die Vv. hepaticae hervor; einzelne Vv. intralobulares mün- 
den direct in die grösseren Venenstämme, deren Wände deshalb überall mit 
feinen punktförmigen Oefl'nungen versehen sind. Zuletzt treffen die Stämme 
aller Lebervenen am hinteren Rande der Drüse zusammen , um sogleich in 
die V. cava sich zu ergiessen. jj/i^^''*' 

Da das Blut im Tode sich in dem venösen Theil des GefUsssystems ' 

anzuhäufen pflegt, so erscheinen in der Regel die Centra der Läppchen 
blutreicher und demnach dunkler, als die peripherischen Theile; oft ist in 
dem dunklen Centrum der Querschnitt der V. intralobularis zu sehen. 

Henle-Merkel, Orundriss. ^^ 
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Die Räume, welche die CapillargefÄsse übrig Usaeo, werden von sp&r- 
lichen BindegewebsfaBem überbrückt und von den Leberzellen eingenommen, 
1, III. deren je zwei bis drei in einer Capillargefäsamaacbe Platz haben. Da die 
Gefässe Netze bilden, bo niüssen auch die Zellen, die deren ZwisobenrAume 
füllen , in Form eines netzartigen Balkenwerki 
zuBammenhängen. Die Bedeutung tod Stern- 
zelleo, welche man an den Capitlaren der Leber- 
läppen findet (Kupff er), ist noch nicht klar. Den 
Weg, den die Galle nimmt, um ans den Zelleo- 
netzea in den Ausführungsgang zn gelangen, hat 
die Injection des letzteren kennen gelehrt. Von den 
feinsten, interlobnlären, aus einer BaBalmembran 
und einem niederen Cylinderepithel bestehenden 
Verzweigungen des Ductus hepaticus aus, die 
sich mit den interlobuliiren Pfortaderäaten an der 
Peripherie der Läppchen verbreiten, dringt die Injettionsmasse in die lobn- 
3, tr. lären Gallencanälclien oder Gallencapillaren, Interceliulargänge, deren 
Begrenzung durch feine aufeinander passende Hohlkehlen der Oberflächen 
der Leberzellen bewirkt wird {Fig. 8). 

Der Stamm der.Ausfübrungsgänge des Duct. hepat., wie auch des 
Duct. cyst. und cboledochus, enthält in seiner Wand tranbige Drüschen, 
Gallenguugsdrüsen, die sich in das Lumen dieser Gänge öiTnen. Ausser- 
dem Bind die inneren Oberflächen dersellten mit flachen Grübchen oder 
Blindsäckchen versehen, die in den Stämmen un regelmässig, in den Zweigen 
K>, I. des Duct. hepat. weit in die Leber hinein in je zwei Längareihen geordnet 
sind. Sie tragen ohne Zweifel dazu bei, den Raum für die Aufnahme der 
abgesonderten Galle bei längerer Zurückhaltung derselben zu vergröesem. 
Demselben Zweck scheinen Zweige zu dienen, welche die beiden Hauptäste 
l, 111. dea Duct. hepat. noch vor deren Eintritt in die Lebersubstanz mit einander 
vorbinden und durch secundäre Aeate ein stellenweise dichtes und feines 
Netzwerk darstellen , auch den stärkeren Gallengangs zw eigen eine Strecke 
weit in die Leber folgen. Alle Zweige dieses Netzes sind, wie die mikro- 
skopische Untersuchung lehrt, dicht mit feinen, einfachen oder versweigten 
Dlinddärmchcn besetzt, die vom Duct. hepat. aus injicirt werden können. 

Eine andere Art von Anhängen dea Gallenganges sind die Vasa aber- 
ranlia, Zweige des Ausführungsganges, welche in den Falten des Peritoneum 
zurückbleiben , aus welchen die im Laufe der Entwickelung sich ver- 
kleinernde Leber zurückgewichen ist. Sie flnden sich zwischen den Platten 
des Lig. trianguläre, zuweilen auch in einem die V. cava überbrückenden 
bindegewebigen Strang. 

Die innere Oberfläche der Gallenblase iet ausgezeichnet dnrob ein 
zierliches Gitterwerk sehr dünner Fältchen, die auch bei der äusBersten 
Dehnung nicht verstreichen. Der Duct. Cfsticus ist mit queren und schrägen 
Falten versehen, die dem aufgeblasenen Gang ein spiratig gewnndeneg 
Ansehen geben. Die Wand der Gallenblase besitzt netzförmig angeordnete 
Muskeln ; in Betreff der Anwesenheit von Muskelfasern im Duct. cyst, und 
hepat sind die Meinungen getheilt. Ihr Epithel, wie das der Gallengänge, 
ist dem dea Darmes vollkommen gleich. 
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f. Pancreas. 

Das Pancreas ist eine platte, zungenförmige Drüse; es liegt vor der 202, 1. 
Wirbelsäule auf den grossen Gefassstämmen, vom Peritoneum locker bedeckt, 
mit dem breiteren Ende (KopO in der Hufeisenkrümmung des Duodenum; 
mit dem spitzen Ende erreicht es die Milz. 

Seiner Structur nach gehört das Pancreas zu den acinösen Drüsen und 
gleicht in seinem Bau ganz den serösen Mundspeicheldrüsen (s. S. 153); 
doch kommen in ihm noch Gruppen heller Zellen Yor, welche jenen abgehen 
und welche für die Function des Pancreas von Bedeutung zu sein scheinen. 
Es unterscheidet sich von den übrigen acinösen Drüsen durch die Art der 
Verzweigung des Ausführungsgangs, Dud. pancreaticus ^), der, mit Cylinder- 
epithel ausgekleidet, das Organ in der ganzen Länge durchzieht und 
successiv die ringsum hinzutretenden Aeste unter spitzem Winkel auf- 205, II. 
nimmt. Die Läppchen des Kopfs geben einem stärkeren Seitenast den 
Ursprung ; öfters wird der Kopf von einem bogenförmigen Aste (3) durch- 
zogen, der mit dem einen Ende in den Hauptstamm, mit dem andern selb- 
ständig in den Darm, oberhalb der Mündung des Hauptstamms, sich öffnet. 

Der Hauptstamm pflegt sich innerhalb der Darmwand mit dem Duct. 
choledochus zu vereinigen und mit ihm auf einer niederen Papille auszu- 
münden. Der aus dem Zusammenfluss hervorgehende kurze Canal zeigt 205, III. 
zuweilen eine blasenförmige Erweiterung*). 



2. Respirationsapparat. 



Durch Sprossenbildung geht, wie erwähnt, der Respirationsapparat aus 
dem Darmtractns hervor, und es befindet sich die Communicationsöffnung 
beider , Ostium pharyngeum laryngis , in der vorderen Wand des Rachens 155, I. 
hinter der Zunge, durch Niederdrücken der Epiiflottis verschliessbar ; 
sie wird begrenzt (vergl. die schemat. Fig, 9 a. f. S.) durch zwei Schleim- 
hautfalten , PHcae ary - epiglotticae f welche beiderseits aus der 
Epiglottis hervorgehen und rückwärts absteigend convergiren. Das unpaare, 
cylindrische, durch Knorpel gestützte Rohr, in welches die Schleimhaut von 
jener Oeffnung aus sich herabsenkt, zerfällt in zwei Abtheilungen. Die 
obere, Kehlkopf, Laf^ytlOCf besteht aus Knorpeln, welche durch gestreifte, 
willkürliche Muskeln gegen einander bewegt werden und dadurch Aende- 
rungen hervorbringen in der Stellung und Spannung von Schleimhautfalten, 
Flica thyreo " aryt. mip. und P. t. a. inf., die den Kehlkopf in 
sagittaler Richtung durchziehen. Durch die Fähigkeit der unteren dieser 
Falten, gespannt und von der vorüberströmenden Luft in Schwingung ver- 
setzt zu werden , wird der Kehlkopf Stimmorgan. Die zweite Abtheilung 



^) D. Wirsungianus. *) Divertieuium Vateri, 
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d<? aniturvii Kobrs Lst die Luftrühre, Trachea. 1d der Bnutbühle 
laeili sie sioli in iwoi Aeste, KroHclitiH Werter und Ä ttinfster, en 
dvivn jedem ein LuagenflAgel, l*ntmo, hAogl, die durch Biadegevfbe 
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Der Kehlkopr nimmt, an dem Zungenbein »ufgehUngt, den oberen TheÜ 
Vorderfljlclie des Halses ein. Er bildet hier zwisclien deu Tom Runi|)fe 

Zungenbein aufsteigenden Muskeln eine durch die Haut sieht- und 
fühlbare, beaouders beim Manne auffallende Hervorragung, Protubiranliu 
larffiiifea '). 

1. Kuorpel. 

Das Skelett de^ Kelilkopfs l>e:^teht 
hvnliuFm Knorpel, der mirmaler Weis 
Die Verknücherung beginnt um die 7,e 
BchlusB seineR Waehüthunies begritfen is 
TCTschiedener Inteniiiltit vor. Beim h 
einen höheren ürad (Chievitz, Arch. f. Auat. u, Entn 
deni T>rui-k und Zug aiiRgesetzteD Stellen, die EjugloUii 
oideae , Howie d 



;i weitem grösuten Tbeü aus 
>p&teren Leben verknöchert. 
das übrige Skelett im Ab- 
ichreitet tuit individuell sehr 
erreiüht die Verknötherung 
1882). Nor die 
und die Spitsen 
Cnrtt. arytftcnoideae , Howie die zur Befestigung der StimnibÜDder 
dienenden Theile sind aui; eUstischem oder Faserknorpet gebildet. 

Grundlage des Kehlkopfs ixt der Ringknorpol, f'rtW. iricofdca, K 
vonderGestalt eines Siegelrings, der die hohe Platte, J>r/t»/tiYr, nach hinten, 
den niedrigen Bogen. AvcitS, nach vorn wendet. Der Ueberguug des Bogens 
in der Platte erfolgt durch Ansteigen des oberen Randes, indess der untere 
Baud des Bogens sich fast horizontal in deu untei'en Itand der Platte fort- 
letat. Die innere Fläche iel glatt, die äussere liesitzt in der Mitte der 
Piatl« eine verticale Firste (**)■ welche zwei seii'hte Gruben scheidet; an 1' 
der Seite, gleich weit vom oberen und unteren Rund, findet csieh auf einem 
warzenförmigen Vorsprung die SuperJifieSflHfvutariHthyreoiliea, " 
auf welcher die Cart. thyreoidea eingelenkt ist. Der obere Rand der Platte 
tr&gt die elliptische Supetf. urtlr. arfftuenoMea ; vom unteren Rand ]■; 
ragt an der Grenze zwischen Platte und Bogen der stumpfe Fortsatz (*) If 
hervor, von welchem ein Theil des M. laryngop)iar_vngeu8 entspringt. 

Der Schildknorpel, Vurt. tJtyreoldea , ist eine, nach der Höhle It 
des Kehlkopfs gebogene , beim männlichon Geschlecht in der Mittellinie 
geknickte und demnach wie aur zwei im Winkel vereinigten Stacken mi- 
fMittiDeD gesetzte Platte, welche die vordere Wand und die seitlichen W&nde 
des Kehlkopfs einnimmt. Die oberen Ränder beider Seiteuhälften sind 
S-Iormig gebogen und begrenzen mit einander einen tiefen medianen Aue- 
Echnitt, Inrtsuru rart. thureoifleav; von den seitlieben Ecken setzen M 
nie sich in die oberen Ilörner, Comtfti suiip,. fort, mittelst deren der U 
Kehlkopf am Zungenbein aufgehängt ist. Von den unteren seitlichen Ecken 
^ebei) die unteren Hörner. CofHUO itlff,, aus, mit denen sich die Cart. 1^ 
' Ibyrcoid. auf die Cart. cricoidea stützt. Ein Vorsprung des unteren Randes, 
Anffttiuitnitirf/htls Inf., dient einer Zacke des M. laryngopharyngeus K 



1) AdamMpfel. 
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und ein stumpfer dreiseitiger Höcker der äusseren Fläche, Tt€Ö€frc» Cm 
thf/veoidmf der sich vom oberen Rand mehr oder minder weit abwärt« 
erstreckt, Theilen der Mm. sternothyreoid. , thyreohyoid. und larjngopha- 
ryng., zum Ursprung. 
170, II. An Horizontalschnitten der Cart. thyreoid. erkennt man die Zusammen- 

setzung derselben aus einem schmalen,- etwas weicheren Mittelstück und 
zwei Seiteiitheilen, die sich mit convexen Rändern gegen das Mittelstück 
absetzen und leicht von demselben lösen. 

Ein drittes unpaares und, wie erwähnt, faserknorpliges Stück des 
170, I, III. Kehlkopfskeletts ist die Cartilago epiffl^ttlca, die in der gleichnami- 
gen Schleimhautfalte enthalten und nach derselben geformt ist. Ihre Ober- 
fläche ist uneben, stellenweise löcherig, und ihre Ränder sind wie angefressen 
wegen der Schleimdrüschen, die die Knorpelsubstanz verdrängen. Ueber 
170, 1. die Mitte der unteren Fläche verläuft ein stärkerer Kiel (ft)» ^^^ ^ eine 
vordere Spitze endet. 

Die hinteren Enden der Stimmbänder sind befestigt an die paarigen, 

169, II— IV. auf dem oberen Rande der Cart. cricoideastehendenGiessbeckenknorpel, 
Cat'tt.arytaenoiileae^). Man kann diese sehr unregelmässigen Knor- 
pel auffassen als dreiseitige Pyramiden mit ausgehöhlten Seitenflächen, welche 
dadurch , dass eine der Flächen in der Mitte ihrer Höhe endet , in eine 
platte Spitze ausgehen. Die Seitenflächen sind, bei ruhiger Haltung, eine 
mediale, eine vordere, lateralwärts, und eine hintere, medianwärts geneigte. 
Die mediale ist es, die die Spitze nicht erreicht, wonach eine diagonal ge- 
stellte Platte übrig bleibt, mit der die Knorpel beider Seiten sich zugleich 
rück- und medianwärts einander entgegen biegen. Von der Grundfläche 
wird die hintere, kleinere Hälfte durch die Articulationsfläche mit dem 

169, II, IV. Ringknorpel eingenommen, die laterale Ecke derselben wird Pvocesstis 
"intlSCUlGVfSf die vordere, frei in das Lumen des Kehlkopfs vorspringende 

169, III, IV. wird l^VOC* VOCalis genannt. Die vordere Fläche zeigt zwischen zwei 
queren Wülsten, Spina SUp. und Ä itlf.f eine tiefe Aushöhlung (f). 
Die oberste Spitze bildet ein durch ein unvollkommenes Gelenk von der 

169, II— IV. eigentlichen Cartilago arytaen. abgetrenntes Knorpelchen, die Cut^ COV" 

niüiilata 2). 

Die Cart. corniculata, die obere Spitze der Cart. arytaenoidea und der 
Proc. vocalis der letzteren bestehen aus Faserknorpel. 

Ich gedenke noch eines ebenfalls paarigen , aber unbeständigen faser- 
171, I. knorpligen Stäbchens, der Cart. CUndformts^), welche, von Schleim- 
drüsen (*) eingehüllt, in der Plica ary-epiglottica liegt und einen Vorsprung 
ihres Randes bedingt. 

2. Bänder. 

Paarige, ziemlich schlaffe Kapselbänder verbinden die unteren Hörn er 
der Cart. thyreoidea und die Cartt. arytaen. mit den betreffenden Gelenk- 
flächen der Cart. cricoidea; ersteres stellt ein flachgewölbtes Kugelgelenk 

1) Schnepfknorpel. Stellknorpel. ^) Santorini'scher Knorpel. ») Wrisberg'- 
Bcher Eoiorpel. 
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dar, letiteres lässt eich am fugHchfiten als Satlelgelenk faezeicbnen. Eine 
äT-uchondroBe, in der sich zuweilen eine Höhle bildet, heftet die Cart. corni- 
culatu an die C. arftaenoidea. Die Kapsel der Articulatio cricothyreoidea 
wird durch ein Torderea schräges Band, Lig. kfrnto-cricoid, ant.t 168, i. 
and awei hintere. Ltg. kerato-cricoid. post. sitp. uiul ker. cric. i7o, iii. 
fßogt. tnf'., verstärkt; eiu festeB Band, Lfy. ri'ico-arytaeitoUl., 
breitet eioh fächerförinig in der hinteren Wand der Kapsel der ArlLculalio 
crico-srytaen. aus. 

Die Haftbäiider, welche die Verbindung des Kehlkopf« mit benauh- 
harten Thellen und der Kehlkapfknorpel unter sich Yermitteln, sind fast alle 
durch einen groBsen Keichtbum an olastiacben Fasern ausgezeichnet. Sie 
lusen sieh in folgende Gruppen ordueu : 

1. Zwischen Zungenbein und Cart. thyreoidea, Xr^j. hyothy- 
reoideu. In der Membran, welche ^.wischen dem Zungenbein luid dem oberen 
Band der Cart. thyreuidoa sich ausspannt , grenzt sich in der Mitte ein 
plattes, vorzugsweise elnstisches Band, das Lig.hyothyreoUI. iliedfuiil, lee, I. 
ab, wülirend am Rande, von der Spitze des grossen Zungenbeiiihorns zun» 
oberen Hom derCart. tbyrüoidea, das bindegewebige /j/sf-Äf/0(Al/i*eo/rf. 170, JV. 
lateral« verläuft, in dem ein elliptiscbeB Knorpelcben, Cart, tritJcetl, 
eingesobloBBen ist. Uasselbe ist zur Verknöcherung geneigt; es kann au 
dus Zungenbein hinauf- oder, was bäufiger der Fall ist, an die Spitze des 
iloms vom Scbildknorpel hin abrücken. 

2. Bänder der Cartilago epigluttica. Ans der mächtigen, fett- 
reichen Masse, die den Raum zwischen dem Zungenbein, dem oberen Rande 
der Cart. thyreoidea und der oberen Flüche der Epiglottis aufifüllt, scheidet 151), 11. 
man, nusser dem erwähnten Lig. hyotbyreoid., ein I/fg. gloMSO-eptfflot- 
ttcfltH, das von einer gleichnamigen Schleim haut falte, dem Frettntuin M^. II. 
epiglottidlH, umgeben ist, ein Lig. h yo-eptg/oU. von fast horixün- 17», lU. 
talem Verlauf und eiu Lfff. tltffreO'-epigloU., welches von der unteren 
Spitze der Epiglottis ausgeht und sieb an der Innenfläche der Cart. thyreoid. 
dicht unter der Incieur ansetzt. 

3. Innere Bänder des Kehlkopfs. In der elaetiachen Membran, die 
anter der .Schleimhaut den Kehlkopf auskleidet, treten als stärkere elastische 
FaJserzüge hervor: zwischen der (Inrt. thyreoidea und dem vorderen Rand 
reep. der vorderen Spitze der Carl, arytaenoidea in den Stimmbändern unter 
d«r Schleimhaut gelegen, das Lfff. th yreo-arytaenold. »lip. und th. 172, 1, 
ar, inf-i ferner zwischen dem Bogen der Cart. cricoidea und dem unteren 

Rande derCart. thyreoidea das unpaare i^/(/. crlCO-thyrcofd'). Durch 170,IV.I72,I 
das von den Mm. ericothyreoidei bedetkte Ltif. rvico-thyreo-avy- 172, I. 
ttten'rld-. hängt das Lig. cricothyreoid. mit dem Lig. thyreo-arytaenoid. 

4. An der äusseren Fläche der hinteren Wand des Kehlkopfs. 
Von der Mitte des oberen Randes der Cart. cricoidea steigt ein unpaares 
Band, Irftf. crico-pharyngeuvi, aufwärt«, von denSpitaen der Cartt- 171, U. 



') Lig. crieothyrriiid. incrliu 
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coruiculatae steigen paarige Bänder, Ltffff. comiculo~pharyngea, 

convergirend abwärts, um eich mit einander in der vorderen Wand des 

Pharynx 



Zwei Muekelpaare liegen einander gegenüber an der vorderen und hin- 
teren Wand des Kehlkopfs, die durch gleichzeitige Act ion die Cartilago thjr- 
reoidea und die Cartt arytaenoideae tod einander zu entfernen und dem- 
nach die Stiui Dl b ander zu spannen vermögen. 

Der vordere Muskel, Af. cricolhgreoid., der die Spalte !U beiden Seiten 
des Lig. cricothyreoid. ausfüllt , läxst sich in zwei Abtheilungen , welche je- 
doch keineswegs immer deutiicli von einander getrennt sind, einen Ofico- 
'0,IV. 172,1. thtffeoid. rertUft und OHcothyr. obliq., zerlegen. Der erste geht 
vom unteren Rande des ßogens der Cart. oricoidea ziemlich »teil aufwärts 
zum unteren Bande der Cart. tbjreoid., der zweite von der äuMseren Fläche 
der Cart. cricoidea in mehr horizontaler Richtung zum unteren Hom und 
dem an dasselbe grenzenden Tbeil der Platt« der Cart. thyreoidea. 

Der hintere Muskel, der die Cart. arytaenoidea rückwärts zieht und 
zugleich, wenn nicht andere Muskeln entgegenwirken, um die verticale Äxe 
171, i-iii. mit dem Proc. vocalis seitwärts dreht, ist der Crtco-arytaen^id post. 
Er entspringt aus der eeicbten Grube an der hinteren Fläche der Platt« 
der Cart, cricoidea uud endet mit convergirenden Fasern am Proc. muscu- 
laris der Cart. arytaeuoides. 

Die übrigen Kehl köpf muskeln kann man als Schichten und Tbeile eines 
Sphincter auffassen, der innerhalb der Cart. thyreoidea die Höhle umkreist. 
Fs sind drei Schichten, welche sämmt- 
lich von beiden Seiten her in der ela- 
170, lt. '^ ß^ ^ «tischen Substanz zusammentreffen, 

die sich an das Mittelstück der Cart. 
thjreoidea anlegt. Jede Schichte 
nimmt einen um so grösseren Tlieil 
des Umfangs ein. Je oberflächlicher 

Der oberflächlichste Muskel, 
Thyreo - ary - epigloUlciis '), 

geht vom Proc. muscularis Einer Cart 
iihemat HoniouUlwIinilt Jf- hehlLo] f. arytaenoidea , mit dem gleichnamigen 
t (nrt thircoide» u tnrt Muskel der anderen Seite in der hin- 

«ryt.™.,de. ^^^^.^^ -\y,^,^j ^^^^ Kehlkopfs sich kreu- 

zend über die Mitte der lliihc der anderen Cart. arj'tacnuidea hinweg zum 
'- Winkel dir Carl thjreoidea (1) /arte Bündeluhen des sehr variaheln Mus- 
kels können an der entgegengesetzten Cart. corniculata enden (2). In der 
Kegel zweigen sich sowohl von dem hinteren (3) wie von dem vorderen 




') .V. aryfacHuid. obliqiiiis. 
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Schenkel des Bogens (4) Bündel ah, welche zum Rande der Epiglottis auf- 
steigen oder in der Plicaaryepiglottica sich verlieren. 

Die zweite Schichte zerfällt durch eine Unterhrechung an den Seiten- 
rändern derCartt. arytaenoideae in eine paarige seitliche und eine unpaare 
hintere Ahtheilung. Die letztere, A't*ytaenoideU8^), verläuft mit trans- 171,1,111. 172, 
versalen Fasern zwischen den Kanten der Cartt. arytaenoideae. Die seit- ^^* 

liehe Ahtheilung hesteht aus zwei Muskeln: dem Thyreo^arytaetiold. 171, III. 
eJCtmf der vom Winkel der Cart. thyreoidea zur Kante der Gart arytaenoidea in 
zwei Lagen, einer äusseren aufsteigenden (^) und einer inneren sagittalen 
(0 verläuft, und dem CHco-arytaenold. lateralfs, der an den unte- 
ren Rand des ehen genannten Muskels unmittelbar sich anschliessend, vom 
oberen Rande der Cart. cricoidea entspringt. Zum Thyreo-arytaenoid. ext. 
gesellt sich zuweilen noch eine vom oberen Rande der Cart. thyreoidea ent- 172, HI. 
springende, absteigende Portion. 

Die dritte Schichte bildet einUuBkel, Thyreo-anytaenoid. int., 172, lll, IV. 
der an dem Proc. vocalis der Cart. arytaenoid. endet, von dreiseitig prisma- 
tischer Gestalt, die Grundlage der unteren Plica thyreo-arytaenoidea. 172, V. 

Alle Muskeln des Kehlkopfs werden vom N. laryngeus inf. innervirt, 
mit Ausnahme der Mm. cricothyreoidei , die ihre Aeste vom N. laryngeus 
sup. erhalten. 



4. Schleimhaut und Drüsen. 

Von der Querfalte, welche die Schleimhaut beim Uebergang von der 
Zungen Wurzel in das Innere des Kehlkopfs bildet, der JPlica epiylotticaf 
meist schlechthin Epiglottis genannt, war schon bei der^Beschreibung 
der Mundhöhle die Rede, ebenso bei der Beschreibung der Bänder des Kehl- 
kopfs von dem jP»*enif;M^iep/f/toff/<f/«^ welches die Basis der Epiglottis 168, II. 
gegen die Zungenwurzel heranzieht. Dem gleichen Zweck dient der aus 
dem Pharynx zur Epiglottis absteigende, muskelhaltige Atcus pho,^ 
Tyn/go^eplglotticuSf sowie eine niedrige, mit dem letzteren conver- 
girende sagittale Falte ('*' *) am Seitenrande der Zunge, die mit dem Frenu- 
lum eine seichte Grube (^) begrenzt. Zwischen der Plica ary-epiglottica 
und der inneiißn Oberfläche des Pharynx kleidet die Schleimhaut eine tiefe 
Grube, den Sinus pyvifot*mt8f aus. Betrachtet man von oben den 
ruhenden Kehlkopf, so sieht man die unteren Plicae thyreo-arytaen. (7), 
die dreieckige, nach hinten an Breite zunehmende Glottis (Stimmritze) be- 
grenzen und den lateralen Theil der unteren Plicae thyreo-arytaen. von den 
oberen (9) verdeckt. Im Inneren des Kehlkopfs bedingt der Stiel der Epi- 
glottis an der vorderen Wand einen Vorsprung, den Epiglottiswulst (1); 172, V. 
an den Seitenwänden schlägt sich die Schleimhaut über die Ligg. thyreo- 
arytaenoidea hinweg und zwischen beiden in die Tiefe, einen Ventrikel (2)') 
auskleidend, der sich unter der oberen Schleimhautfalte mehr oder minder 
weit aufwärts erstreckt« Die Plicae thyreo-arytaenoideae oder Stimmbänder 
haben einen verschiedenen Inhalt, das obere (4) enthält ausser dem elastischen 



*) M, arytaenoideus transv. ^) VetUriculus Morgagni, 
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Bande zahlreiche Schlei mdrüBen und eise dünne Muskelschichte zunächst 
der lateralen Wand ; (Taschenbandmuskel Rüdin ger, MonaUsclir. für Ohren- 
heilkunde, 1876, Nr. 9); das untere Stimmband (5) ist fast Tollständig vom 
M. thjreo-aryt. int. ausgefüllt, von dessen Spannungsgraden die Tonhöhe 
abhängt. Beide Stimmbänder und ebenso der zwischen ihnen befindliche 

168, III. Ventrikel reichen nur bis an die vordere Spitze der Cart. arytaenoidea, und 
demgemäss theilt sich die Glottis in eine vordere, von den Stimmbändern, 

172, IV. und eine hintere, von den Knorpeln begrenzte, eine membranöse und eine 
intercartilaginöse Abtheilung ^). 
172, 1. Schleimdrüsen gewöhnlicher Art besitzt der Kehlkopf ausser den er- 

wähnten in der Epiglottis, in derPlica ary-epiglottica, im Ventrikel und im 
oberen Stimmband, zerstreut über die ganze innere Oberfläche, mit punkt- 
förmigen, dem freien Auge sichtbaren Mündungen, besonders reichlich an 

168, III. der hinteren Oberfläche vor dem M. arytaenoideus. 

In der Schleimhaut der unteren Fläche der Epiglottis finden sich Ge- 
schmackskolben (s. Geschmacksorgan). 



b. Trachea und deren Aeste (Bronchi). 

Die Trachea geht vor dem fünften Halswirbel aus dem Kehlkopf her- 
vor und theilt sich vor dem fünften Brustwirbel in ihre beiden Aeste, von 
denen , in Folge der asymmetrischen Lage des Herzens , der linke länger 
und enger ist, als der rechte {Fig. 9, S. 164). 

Das Skelett der Trachea und der Bronchi bilden die mehr erwähnten 

Knorpelringe, platte und nach der Fläche gekrümmte Bogen, denen, um 

vollständige Ringe zu sein, V5 bis Vs ^^^ Peripherie an der hinteren Wand 

173, III. fehlt. Sie haben eine äussere plane, eine innere gewölbte Fläche; gegen 

173, IV. die hinteren Enden sind sie zugeschärft und auswärts umgebogen, so dass 

die glatten Quermuskelfasern, die an der hinteren Wand der Trachea die 

Lücke zwischen den Enden der Knorpelringe ausfüllen, an der inneren Fläche 

derselben, dicht vor den Enden, haften. Sehr häufig kommen, namentlich 

am Anfang und an der Theilungsstelle der Trachea, Unregelmässigkeiten 

173, I, II. der Knorpelringe in Folge von Spaltung, Verschmelzung u. s. f. vor; deshalb 

ist eine genaue Zählung derselben nicht ausführbar; mangiebt 16 bis 20 an. 

Die Schleimhaut setzt sich eben über die Faserringe und deren Zwischen- 
räume fort. Dies ist dadurch ermöglicht, dass die Unebenheiten der Knor- 
pelringe und die Lücken zwischen denselben durch dicht gedrängte acinöse 
173, in. Drüsen (2) ausgeglichen werden. Die punktförmigen Mündungen der Aus- 
führungsgänge dieser Drüsen sieht man in den Zwischenräumen der ana- 
stomosirenden longitudinalen Züge elastischer Fasern. 



*) Glottis vocalis und respiratoria. 
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c. Lunge. Pulmo. 

Gestalt und Volumen der Lunge werden bestimmt durch den disponi- 
belnRaum der Brusthöhle, die durch das Herz und durch die vor und hinter 
demselben gelegenen, von Bindegewebe zusammengehaltenen und von der 
serösen Membran überzogenen Gebilde, wie durch eine mediane Scheide- 
wand, vollkommen in zwei Abtheilungen geschieden wird. Da das Herz 180. 181. 
mit dem grösseren Theil seiner Masse in der linken Körperhälfte liegt, so 
sind die beiden Abtheilungen nicht ganz symmetrisch und übertrifift der 
Umfang des rechten Lungenflügels den des linken. Im Uebrigen zeigt jeder 
eine, nach der Wölbung des Zwerchfells vertiefte untere Fläche, SaS'fSf eine 
der Verjüngung des Thorax nach oben entsprechende Spitze, ApeXf eine 
äussere gewölbte Fläche, die man wieder in eine seitliche und Rücken- 
fläche i) theilen kann, und eine mediale Fläche, die der Wölbung des 
Herzens entsprechend ausgehöhlt ist. Die mediale Fläche besitzt, dem hinte- 
ren Rande zunächst, eine mehr oder minder deutliche yerticale Rinne, welche 
linkerseits von der Aorta, rechts von der V. azygos herrührt und sich beider- 
seits aufwärts in eine Rinne für die A. subclavia (*) fortsetzt. Vor derselben 183, I. 
liegt ein birnformiges, mit der Spitze abwärts gerichtetes Feld, welches von 
der Pleura uuüberzogen bleibt, der J7i{l^^ jpn-ft/ll/tl^I/^^ innerhalb dessen 
die Bronchialäste, Gefässe und Nerven in die Lunge eintreten, zu hinterst 
die Bronchien, davor die arteriellen Zweige uud noch weiter vorn die venösen. 

Der untere und der vordere Rand der Lunge sind scharf; der vordere 
ist im Ganzen convex, an der linken Lunge in der Nähe der Basis mit einem 
tiefen Ausschnitt versehen, der die Vorderwand des Herzens sichtbar werden 175. 185. 
lässt. Mit der Füllung der Lunge mindert ^ich die Schärfe dieser Ränder. 

Jeder Lungenflügel wird durch Einschnitte in Lappen (Lohi) getheilt, 
die, vollkommen selbständig, nur in der Tiefe durch Bindegewebe und durch 
die über das Bindegewebe hinziehenden Falten der Pleura (Ligg. interlohu- 
laria) zusammengehalten werden, und welche je einen eigenen Bronchialast 
erhalten. Der linke Lungenflügel zerfällt in zwei, der rechte in drei Lap- 
pen (Ä). Die unteren Lappen beider Lungen sind einander zwar gleich- 185. 
werthig, . die oberen aber nicht, sondern es entspricht der obere Lappen der 
linken Lunge dem mittleren der rechten. Dass der obere Lappen der rech- 
ten Lunge ein Analogon an der linken Seite nicht hat, ist aus dem Verhal- 
ten der Bronchien zur Art. pulmonalis zu entnehmen; während sie sämmtlich 
etwas tiefer als die Arterienäste in die Lungenhälften eintreten, macht nur 
der rechte obere Bronchialast eine Ausnahme und erreicht seinen Lappen 
oberhalb der Arterie (Aeby, der Bronchialbaum derSäugeth. o. d. M, Leip- 
zig 1880) (vergl. Fig. 9, S. 164). £s kommen jedoch manchfaltige Ausnah- 
men von dieser Regel vor (B CD). 185. 

Die Oberfläche der Lappen dui'chzieht ein System von Linien, die meist 
stumpfwinklig zusammen stossen und die Lunge in Felder von vier- bis sechs- 175. 
seitiger Gestalt und von etwa 10 mm Durchmesser abtheilen. Die Felder 



^) Margo obtusm. 
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(entsprechen Läppchen, Lobuli, wie sie auch auf Schnittflachen der Lunge 
18(). sich zeigen; die Furchen zwischen denselben enthalten neben Bindegewebe 
und Hlut- und I^yniphgefässen Zuge von körnigem Pigment, dem die Lunge 
ihn» im (tanzen schiefergraue Färbung verdankt. Die Substanz der Läpp- 
chen ist im normalen Zustande schwammig, knisternd, ihre Oberfläche einem 
feinen Schaum ähnlich, woraus sich ergiebt, dass die in der Lunge enthal- 
IHJ, I. teile oder in dieselbe eingetriebene Luft sich in feine Bläschen, Alveolen, 
vert heilt. Die Alveolen sind die blinden Knden der ßronchialverzweigung. 
Der Bronchus zerHlllt zunächst, wie erwähnt, für jeden Lungenflügel 
in so viel sccundäre Aeste , als der Flügel Lappen besitzt; noch innerhalb 
des llilus der Lunge spaltet sich jeder secundäre Ast durch fortgesetzte 
y])itzwinkligo Theilung in eine Anzahl tertiärer und diese Theilung setzt 
sich im Parenchym der Lunge gabelförmig weiter in der Weise fort, dass 
das Kaliber der Aeste zusammengenommen grösser, jedes einzelnen Ast^s 
aber kleiner ist, als das des Stammes, aus welchem sie hervorgehen. Dabei 
ist deutlich ein in den unteren Lappen gehender Stammbronchus zu unter- 
scheiden, zu welchem sich die übrigen Bronchialäste wie abgehende Seit^n- 
zweige verhalten. Die stärkeren Bronchialzweige enthalten noch unregel- 

183, II. massige Knorpelscheiben in ihren Wänden und gewinnen dadurch ein 
knotiges Ansehen. Die feiniTen, knorpelfreien Bronchien von etwa 1 bis 1,5 mm 

1H:J, IV. Durchmesser, deren jedes Läppchen in der Regel Einen erhält, sind glatt 
»zylindrisch, Tnter dem Flimmerepithel, welches mit der Verringerung des 
Kalibers immer niedriger wird, besitzen sie und ihre nächsten Zweige bis 
zu 0,3 bis 0,4 mm Durchmesser herab eine von longitudinalen, elastischen 
Fasern durchzogene Basalmembran und an deren äusserer Seite eine ring- 
förmige Muskelsohichte. Zuletzt wandelt sich der ebene Contur dieser Röh- 
ren in einen tief eingeschnittenen wellenförmigen um, indem sich dieselben 
ringHum mit dicht aneinander gedrängten Ausbuchtungen von etwa 0,2 mm 
Duvclunesser besetzen, deren Eingang kreisförmig ist, deren Umfang gewöhn- 
lich einer Halbkugel, solten einem grösseren Kugelsegment oder einem Blind- 
därmohen entspricht. An den isolirbaren Alveolargängen, wie man 
diese ausgebuehtoten Ciänge nennt, werden die Alveolen der Seitenwände 
parietale, die des blinden Grundes terminale genannt. Einzelne Alveo- 

183, 111. len und kürzere Alveolargänge hängen hier und da, den Läppchen acinöser 
Drüsen ähnlich, seitlich an den feinsten glatten Bronchialästen. 

Die Begrenxungshaut der Alveolen ist eine sehr zarte Basalmembran, 

181» 11» 111. wolohe an ihrer .Vussenseite feine elastische Fasern von geschwungenem 

Verlauf in grosser Zahl und an ihivr inneren OWrfläche ein einfaches, sehr 

plattes» un«vgelmässig aus givssen und kleinen Zellen zusammengesetztes 

Pllasterepithel trägt, 

Tutor dem Epithel bivitet sieh in der Wand der Alveolen ein Capillar- 
geti^ssnet« aus» welches nu den feinsten und engsten des Körpers gehört, 
♦lo naehdem die Alveolen gedehnt oder y.usauunengi^fallen sind, zeigen sich 
die CapiUargel>^sse eng^^r inler weiter, gt^stiwkt oder geschlängelt : bei reich- 
lieber Füllung in einer hii11ee«vu Lungt^ ragen $io schlingen förmig in das 

|8K IV. Lumen des Alveolu« luM*v\\r, das F.pithel vor j^ieh hertreibend. In dieses 
rapillarnet« b^»t sieh die ,L pHimomOis auf» doivn Verästelungen denen des 
Br\^nohus folgen» wnd au» ihm gehen die /weigo hervor, die sich lu den Vv. 
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pulmonales vereinigen , indem sie theils mit den Arterien an der Seite der 
Bronchien verlaufen, theils sich zur Oberfläche der Lunge wenden und unter 
der Pleura weitmaschige Netze bilden, die sich erst am Hilus mit den tiefen 
Pulmonalvenen vereinigen. 

Neben den Pulmonalgefassen , welche venöses Blut zu- und arterielles 
zurückführen, erhält die Lunge einen Ast, die Ä, hronchiälis, aus der Aorta, 
der sie mit arteriellem Blute versorgt, im Bindegewebe, in den Wänden der 
Canäle sich verbreitet und namentlich auch den Capillarnetzen der Schleim- 
haut der Bronchien bis an die Alveolargänge Blut zuführt. Es versteht 
sich, dass an der Grenze der Bronchien gegen die Alveolargänge die Capil- 
laren der Bronchialgefasse und der Pulmonalgefösse in einander übergehen. 
Demnach sind auch die Anfänge der Bronchial- und Pulmonalvenen nicht 
streng geschieden: die Pulmonalvenen beginnen theilweise mit bronchialen 
Wurzeln, und es ist noch zweifelhaft, ob die aus dem Hilus austretenden 
Vv. bronchiales Zufuhr aus der Tiefe der Lungen und aus der Wand der 
feineren Bronchialäste erhalten. 



3. Hamapparat, Organa uropoetioa. 



Zum Harnapparat, welcher sich in engstem Anschluss an den Geschlechts- 
apparat entwickelt (s. daselbst S. 180 ff.), gehören die paarigen Nieren, 208. 
Jtenes, die den Urin aus dem Blute abscheiden, die Uretererif die ihn 
sammeln und abwärts leiten zu einem im Becken gelegenen, unpaarigen 
Behälter, Harnblase, Vesica UV Inaria f endlich die Harnröhre, 
Tlvetva^ ein ebenfalls medianer Canal, der zur Ausleerung des Urins 
dient, aber wegen seiner Beziehung zum Genitalsystem erst in Verbindung 
mit diesem beschrieben werden soll. 

Das Epithel der ausführenden Harnwege ist ein geschichtetes, aber 
darin eigen thümliehes, dass die Zellen der oberen Lagen theilweise gleich 
denen des Cylinderepithels mit dem längsten Durchmesser senkrecht zur 217, I. 
Oberfläche stehen (Uebergangsepithel). In dem Maasse, wie die Blase gefüllt 
und deren Wände ausgespannt werden, werden die Zellen in die Breite ge- 
dehnt und das Epithel gewöhnlichem geschichtetem Pflasterepithel ähnlicher. 



a. Nieren. 

Die Grundform der Niere ist eine eigenthümliche, der Bohnenform ver- 
wandte, abgeplattet, mit einem convexen, lateralwärts, und einem concaven, 
medianwärts gerichteten Rande und abgerundeter oberer und unterer Spitze. 
Hiervon giebt es mancherlei Abweichungen, schlankere oder mehr abgerun- 209. 
dete Formen, scheibenförmige Nieren, die statt des medianen Einschnittes 
eine Spalte an der vorderen oder hinteren Fläche tragen u. s. f. In der 
Regel ist die linke Niere höher, schmaler, dicker und etwas schwerer, als 
die rechte. 



1 74 Nieren. 

Di« Niffre ruht, von Fett (Capsula adiposa) *) umhallt, an der hinteren 
liiiiichwaiKl auf der Fascie des M. quadrat. lumbor., zur Seite des ersten 
hiH dritten liauchwirbels , die linke etwas höher, als die rechte. Sie h&ngt 
auf dorn kürzesten We^e mit den Hauptgefassstammen der Bauchhöhle, 
SäW. Aorta und V. cava durch die A* renalis und V. ren-€Uis zneammen, 
di<* den Hand der Niere an derselben Stelle erreichen, an welcher der 
lln'tiT auHtritt, die Vene zumeist nach vom, die Arterie in der Mitte, der 
UrctiT nach hinten. 

Der in der Kegel verticale Spalt, HtlUH renalis^ durch welchen die 
fihen genannten ('anale in die Niere ein- resp. aus derselben austreten, ist die 
Mündung («incs in Hagittaler Richtung abgeplatteten Hohlraums, Sin/i€S l*e- 
HoUh^ der die ttunsere Form der Ni(>re wiederholt und sich auf- und abwärts 
über die Npaltförniige Mündung hinaus erstreckt. Mit Rücksicht auf diesen 
Ibddraum, in welchem, von Fett umhüllt, die ersten Ver&stelungen der 
)iU\ i, ill. IthitgeffiMNe und die Verzweigungen des Ureters liegen, läset die Niere sich 
(«iner platten Tasche mit enger, medianwärts gerichteter Oeffnung und mit 
unverhilltniHHUitlKHig dicker Wand vergleichen. Die Wand wird vom Nieren- 
paronehyni gebildet; sie ist an ihrer äusseren Fläche von einer fibrösen 
Haut ((\9psHla ßbrosa) überzogen, welche sich leicht in zwei Schichten, die 
'JiU\ \\\. einen Lymphraum zu begrenzen scheinen, zerlegen lässt. Die äussere 
Sehie)\te (\) verHohmilxt am llilus mit der Scheide der durch denselben ein- 
tretenden lUutgefässe; die innere Schichte (2) setzt sich auf die innere, den 
Sinn» begrtMuende Oberfläche des Nierenparenchyms fort. Sie haftet sehr 
fe^t an demnelben; xuniiehst unter ihr liegt ein weitmaschiges Geflecht glat- 
ter MuHkeltaHern, das an der Basis der sogleich zu erwähnenden Papillen 
«u einem H'^rudieheu Kingmuskel sich gestaltet. 

Die dem Sinus rtnmlis «ugekehrte Oberfläche der Niere ist nämlich in 
der NAhe de» Kingangü glatt, weiter nach innen aber zeigt sie, wenn man sie 

^}\\, \ von den auhatWndon Zweigen der Oet*ässe und des Ausführungsgangs befreit 
hat « an«k einer raul^eu FUoho hervorragende glatte, einfach kegelförmige (1) 
oder auH vev^oluuo) neuen Kegtdn « usammengt^$et st e Erhebungen (x\ die soge- 
nannten Nierenpapillen« ISfpiUar r^B^aJrs. Die rauhe Fläche ist mit 
•aUhvieheu iVtVuung^n v^^ rer^ehen » eii sind die Durchschnitte der in das 
l^awnehuw *ieh einlenkenden iiofÄ*s»w<»ig^, Die Papillen sind von häutigen 
Säumen ^s'i^ nmjjvlvn; die* Mwd die Insertionen der letxten Verzweigungen 
de* \uxt\\hrnugx|k«an|i»x der mit dem Kintritt in den Sinus sich tum Niere n- 

^^U\ tt UeokeUv IWW^^% erweitert und nach der Krweiterung durch wiederiiolte 
Uu\uv<^tun\ \u eme Ant.^Kl kur*xT cyUndrischor KC*hr*n» Nierenkelche, 

i'\tx U f >##jihVx^» ivvt^llt. d^xvxi u\Wr ^ii\e ^'iut^che oder iU5;smmeng«seute Papille 
uHxlAxxt und uul dov IUM>t d^'x^s^llvu v^rwAohs^ Die Zahl der Papillen ist 
wV'xvl^usWn, »o WAoU xKwr vVmpaoAtiow; sie betraf in der Regel 7 bis 8, 
nI^^ *wK •is^xu'^kK ^Unx^UxwAsv^ Aut d\o K\i\:erv uad T04C\iece Wand des Sinns 
wx^K^N^Vu . d;>' 'aKt xwv K^^WN^ ^Ät*^»*rK^i a<c /aäI ierF^ptUeÄ. Die Glitte 
xU^^ ^^^|M'>» Wx^l^t ^vM-AW!. vUs* vU< K^k:>.<'. ies Keick* «ci ¥«« der iniie* 
WH VU>^^ s\nvxxx^'s-u a,At x\w Ax^^^re KVi> W *rr Pük^^IW hinibevacUigt. 



\* 



^W'Y^vWW 4M^^-«ftCV. 
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tem Charakter, in die Drüsencanälchen der Niere fori, die auf der Spitze 
der Papille als kreisförmige Gruppen feiner, meist nur durch die Lupe 
erkennbarer Poren münden. Den aus diesen Poren herab träufelnden Urin 211, I, II. 
nehmen die Nierenkelche auf. 

An Durchschnitten der Niere parallel der Axe der Papillen erweisen 211, II. 
sich die letzteren als Spitzen pyramidenförmiger Körper (2), deren convexe 
oder quer abgestutzte Basis im Parenchym vergraben ist. Die Summe der 
Pyramiden ist es, die man als Mark, die die Pyramiden gegen die Ober- 
fläche deckende und von einander trennende Substanz ist es, die man als 
Rinde der Niere bezeichnet (1). Im Grunde besteht auch die Rinde aus 
Abtheilungen, welche kapseiförmig die Basen der Pyramiden umgeben. Die 
Grenzen dieser Abtheilungen, die in der ausgebildeten Niere vollkommen 
verwischt sind, markiren sich noch an der Niere des Neugeborenen durch 
Furchen, die die Oberfläche durchziehen, sie in Lappen zerlegen, und ihr 
ein maulbeerartiges Ansehen verleihen. 

Mark- und Rindensubstanz unterscheiden sich ohne Weiteres durch 
das streifige Ansehen der ersteren , durch die körnige Beschafifenheit und 
den grösseren Blutreichthum der letzteren. Eine genauere Betrachtung aber 
macht in jeder von beiden noch eine weitere Unterscheidung nöthig. Von 
der eigentlichen Marksubstanz (2') ist, als Grenzschichte derselben, 
eine äussere Zone zu trennen, die sich durch eigenthümliche Anordnung der 
Gefasse auszeichnet. Büschel feiner, meistens bluterfüllter Gefösse, die von 
der Peripherie der Pyramide eine Strecke weit convergirend gegen die Spitze 
verlaufen, heben das strahlig streifige Ansehen des der Axe parallelen Durch- 
schnitts der Pyramide (2") und erscheinen auf Querschnitten als rundliche 
Flecken (3). Die Rindensubstanz zerlegen wir in die Pyramiden fortsätze 
(I') ^) und die eigentliche Rindensubstanz (l")'); beide wiederholen 
im Kleinen das Verhältniss der Rinden- zur Marksubstanz, indem die con- 
tinuirlich über und zwischen den Pyramidenfortsätzen ausgebreitete eigent- 
liche Rindensubstanz so angesehen werden kann, als sei öie aus Rinden- 
überzügen der Pyramidenfortsätze zusammengeflossen. 

Mark und Rinde bestehen aus den Röhrchen, Harncanälchen, deren 
Mündungen auf der Nierenpapille bereits erwähnt wurden. Sie durchziehen 
das Organ in sehr verwickeltem Verlauf, mehrmals Structur und Kaliber 
wechselnd, im Allgemeinen aus einer Basalmembran and einem £pithel zu* 
sammengesetzt, wovon jedoch die der Mündung nächsten Röhrchen insofern 
eine Ausnahme machen, als ihnen die Basalmembran fehlt und ihr Epithel 
unmittelbar auf dem bindegewebigen Stroma ruht, welches die Lücken 
zwischen den wesentlichen Elementen der Drüse ausfüllt. 

Folgt man dem Lauf der Canälchen von der Mündung aufwärts, so 
sieht man die Stämme, von 0,2 bis 0,3 mm Durchmesser, alsbald durch 
fortgesetzte Theilung auf ein Kaliber von 0,05 bis 0,06 mm herabsinken. 212, I. 
Dies haben sie in einer Entfernung von etwa 5 mm von der Spitze der 
Papille erreicht. Der Verminderung des Kalibers entsprechend nimmt die 
Höhe des Cylinderepithels ab, womit die Canäle ausgekleidet sind. In An- 213, I. 
betracht der Aehnlichkeit dieses Epithels mit dem der Ausführungsgänge 



^) Markstrahlen. ^) Labyrinth. 




Schema de* Verlanfei der Harncaallchen. 

Die mit Stlbchcn epithel auagekleideten Theile 

der HiTDunilcben tind achrBflirt. 



anderer DrüeeD und des Gegensatzes, 
in velchem es m dem Epithel der 
tieferen Hamcanklchen Bteht, itt 
man berechtigt, die auf der Papille 
mündenden Stftmme und deren 
Dächet« Terzweignngeti dem Sjatem 
der Ausfahrungagftnge cuEOLfthlen. 
Sie haben deshalb den Namen 
Sftmmelröhren(ffs.il, 7) erhal- 
ten. Die Zweige der Sammelröhren, 
die aus der erwähnten ersten raschen 
Verästelung hervorgegangen sind, 
eeteea sich geraden Weges ohne 
weitere Verjüngung , in allmälig 
etwas weiteren Abständen von ein- 
ander, durch die Markaabstanz in 
die Pyramiden fortsätze der Rinde 
fort. In diesen kehren sie unter 
der Oberfläche der Niere in steilen 
Bogen um. Aus der ConTexität des 
Bogens und aus den Schenkeln 
desselben gehen feinere Canilchen 
hervor, auf- und absteigend, gerade 
oder leicht geschlängelt, vielfach 
gabelförmig getheilt. Es sind die 
sogenannten Verhindungscanäl- 
chen (6), die anfänglich noch in 
der Umgebung der Sammolröhren 
in den Pyramiden fortsätzen verUa- 
fen , dann aber in verschiedenen 
Höhen in die eigentliche Rindensub- 
Btanz eintreten. Oh die Verhindungs- 
canälcben unter einander anastomo- 
sireu, ist noch unentschieden; eben- 
so, ob die Schenkel des Sammetrchrs, 
die in den erwähnten Bogen ein- 
ander begegnen , beide aus der 
Harksubstanz stammen oder ob der 
Eine, den man dann den absteigen- 
den nennen müsste, sich zuletzt in 
VerhindtingscaiiälcheD auflöst. 

Von den Verbin dungscanjilchen 
sagte ich, dass nio in verschiedenen 
Höhen in die eigentliche Rindensuh- 
stanz eintret^^n. In dieser erweitern 
sie sich wieder und nehmen zugleich 
den steil geschlängelten Verlauf an, 
der, im Gegensatz an denCanülchen 
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des Marks und der Pyramidenfortsätze, allen Canälchen der eigentlichen 
Rindensubstanz zukommt. Vor den anderen gewundenen Can&lchen, zwi- 
schen denen sie ordnuugslos eingebettet sind, zeichnen sie sich durch ihr 
helles Cylinderepithel und ihr verhSltnissmässig ansehnliches Lumen aus. 213, II. 
Darum gehören sowohl diese Abtheilungen (Fig. 11 ^ 5), die man Schalt- 
stücke nennt, wie die VerbiDdungscanälchen , die deren Zusammenhang 
mit den Sammelröhren vermitteln, noch zu dem System der Ausführungs- 
gänge. Aus den Schaltstücken aber gehen nun die 8ecemii*enden Drüsen- 
canälchen heryor, wenn man als anatomischen Charakter der letzteren ein 
Epithel betrachten darf, dessen Zellen minder deutlick geschieden sind, ein 
nur geringes Lumen übrig lassen und den Canälchen, die sie erfüllen, ein 
dunkles, feinkörniges Ansehen geben, Folge eines Zerfalls des der Basal- 213, II. 
membran zugewandten Theils der Zellen in feine Härchen. 

Das dunkle Canälchen (Fig. 11, 4), welches aus dem Ende des Schalt- 213, III. 
Stücks hervorgeht, wendet sich abwärts gegen das Mark, um innerhalb des- 
selben, früher oder später, in Form einer engen Schlinge umzubiegen und 
zur Rinde zurückzukehren» Einzelne dieser Schlingen reichen, in den Zwischen- 
räumen der Sammelröhren, bis in die Papille hinab. Aber auch in diesem 212, II. 
Theil seines Verlaufs, wo das Canälchen den Namen des schleifen förmi- 
gen^) führt, macht es wieder eine Wandlung des Kalibers und des Epithels 
durch. Jedes schleifenförmige Canälchen ist in seinem Verlauf durch eine 
kürzere oder längere Einschnürung, Isthmus, unterbrochen, deren Epithel 213, III. 
ähnlich dem Epithel der Gef^sse aus platten rhombischen Zellen zusammen- 
gesetzt und demnach zwar hell, aber doch von dem Epithel der Sammel- 
röhren verschieden ist. An den schleifenförmigen Canälchen, deren Schlinge 
in der unteren Hälfte der Pyramide liegt, nimmt der Isthmus (Fig. ii, 3) 
die Schlinge und einen grossen Theil beider Schenkel ein, er hat einen 
Durchmesser von 0,02 mm, indess der Durchmesser des dunkeln Theils des 
schleifenförmigen Canälchens nur wenig hinter dem der feineren Sammel- 
röhren zurückbleibt. Schleifenförmige Canälchen, die hoch oben umbiegen, 
haben einen kürzeren Isthmus in dem rückläufigen Schenkel (3') und es giebt 
Fälle, wo der Isthmus auf eine ringförmige Strictur beschränkt ist. 

Hat der rückläufige Schenkel die Rinde erreicht, so erweitert er sich 
noch einmal zum Rindencanälchen (2), welches, von dem erwähnten speci- 
fischen dunkeln Epithel ausgekleidet, in mehr oder minder zahlreichen Win- 
dungen die eigentliche Rinden Substanz durchzieht, bis es mit einer blasen- 
förmigen Erweiterung von etwa 0,2mm Durchmesser (1) endet, die einen 213, IV. 
Knäuel von Blutgefässen, Glotnerultis , umfasst und daher Kapsel des 
Glomerulus genannt wird. 

Bei der Benennung der einzelnen Theile der Hamcanälchen ging man 
nicht von dem offenen, sondern von dem blinden Ende derselben aus, dem 
Wege nach, den das Secret nimmt. Darum heisst der Schenkel des schleifen- 
förmigen Canälchens, der sich von den Rindencanälchen aus fortsetzt und 
den Isthmus enthält, der absteigende, der in das Schaltstück übergehende 
der aufsteigende. Aus den Schalt«tücken entspringen die Verbindungs- 
canälchen und enden in den Sammelröhren. 



1) Henle'sches Canälchen, Henle'sche Schleife. 

Henle-Merkel, Orundrin. X2 



178 Ureter. 

Die Aeste der A. und V. renalis, die swiscben den Anbeftongen der 
211, II. Nierenkelche an den Wänden des Sinns renalis ein- nnd anstreten (5), 
säumen zunächst in der Form Ton Arcaden die Grenzen der Pyramiden 
gegen die Rindensubstauz. Die Arterien senden sodann rom conTSxen 
214, I. Rande dieser Arcaden (1) durch die Rindensubstanzscheiden der Pyramiden- 
fortsätze (3) gerade aufsteigende Aeste zur Peripherie der Niere; diese 
geben auf ihrem Wege in gewissen Abständen und nach allen Seiten Aest- 
eben von 0,03 bis 0,04 mm Durchmesser unter nahezu rechtem Winkel ab, 
welche sich dem Rande des Pyramidenfortsatzes (4) nähern und in der Nähe 
desselben in die Glomeruli (2) übergehen. 
213, IV. Die Glomeruli liegen in den oben erwähnten blasenf5nnig ange- 

schwollenen Enden der Hamcanälchen. Nachdem der kleine Arteriensweig, 
Vas afferens, sich in dies angeschwollene Ende, gegenüber der Forteetsong 
desselben in das cylindrische Canälchen, eingesenkt hat, zerfallt er dolden- 
förmig in eine Anzahl yon Aesten, die sich wiederholt theilen, nach knnem 
geschlängeltem Verlauf schleifenförmig umbeugen und wieder zn einem 
Stämmcheu, Vas effercns^ sammeln, welches neben dem zufiüirenden Gef&ss 
die Kapsel der Glomerulus wieder verlässt. Erst das Vas efferens löst sich 
in das Capillarnetz auf, welches die Rindencanälchen umgiebt und erst ans 
diesem Capillarnetz nehmen die Venen der Niere ihren Ursprung. Ob ee 
Gefasse giebt, welche der Marksubstanz Blut zufuhren, ohne die Glomeruli 
passirt zu haben {Ärteriolae rectae\ ist streitig. Was hauptsächlich dagegen 
spricht, ist, dass unvollkommene Injectionen der Niere auf die Rinde be- 
schränkt bleiben. Die Anfänge der Venen bilden unter der Hülle der Niere 
sternförmige Figuren, aus deren Mittelpunkt die Stämmeben in die Tiefe 
gehen; hierzu kommen aus der Rindensubstanz den arteriellen Aeeten 
parallele Venen, welche ebenfalls in der Rindensubstanzscheide der Pyra- 
midenfortsätze verlaufen und zum Theil büschelweise in die Marksubstans 
übergehen. Zuletzt senken sich auch die Venen der Marksubstans in die 
bogenförmigen Venenstämme an der Grenze der Rinden- und Marksnb- 
stanz ein. 



b. Ureter. 

Ein musculöser Gang mit äusserer Ring-, innerer stärkerer Längsfaser- 
schichte, der sich gleichmässig cylindrisch vom Rande der Niere bis zur 
tiefsten Stelle der Harnblase erstreckt. Beim Eintritt in den Sinus renalis 
210, II. erweitert er sich plötzlich oder allmälig; aus der Erweiterung (JPelvis) 
gehen zwei Aeste hervor, ein oberer und ein unterer, deren jeder nach 
kurzem Verlauf entweder unmittelbar oder durch wiederholte gabiige Thei- 
lun^ in mehrere, feinere Aeste, die Nierenke lebe, CalyceS vefuUeS^ 
zerfällt. Den Verschluss und gewissermaassen die obere Wand des Nieren- 
kelchs bildet die Nierenpapille. Die Wand des Nierenbeckens nnd des 
oberen Endes des Ureters enthält kleine trauben form ige Drüschen. 



^) Malpighi'sche Körperchen. 
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c Harnblase. 

Form und Dimensionen der Blase, sowie die Mächtigkeit ihrer Wandung 
hängen im Leben von dem Grade ihrer Füllung ab. Die leere und völlig 
contrahirte ßlase ist fast kugelrund, 3 cm im Durchmesser. In dem Maasse, 
wie sie Ton Urin ausgedehnt wird, verdünnt sich ihre Muskelhaut und 
glättet sich die Schleimhaut, die bei contrahirter Muskelhaut in Falten 
gelegt ist. Die todte Harnblase nimmt möglichst aufgeblasen eine eiförmige 
Gestalt an mit dem längsten Durchmesser parallel der Axe des Beckens. 
Im Anfange der Füllung scheint der der Gonjugata des Beckens parallele 218. 
Durchmesser zu überwiegen. Die Mündung der Uretra (7) befindet sich 
nahe der vorderen Spitze in der unteren Wand, die Ureteren (6) öfinen 
sich ebenfalls in der unteren Wand auf einem gegen das Lumen der Blase 
vorspringenden Quer wul st. In der geöffneten Blase ist dieser Querwulst (*) 217, II. 
abwärts , gegen die Uretramündung leicht convex ; von der Mitte desselben 
erstreckt sich ein medianer Wulst (**) gegen die Uretramündung und in 
die Uretra; Quer- und Längswulst bilden in VerbinduDg mit einander eine 
dreihömige Figur oder ein Dreieck mit concaven Seiten, Trigotium VC' • 
Sicae^). Die Mündung des Ureters {Ureter*)^ die die seitliche Spitze des 
Trigonum bezeichnet, durchbohrt die Wand der Blase in schräger Richtung 
und wird demnach durch den Druck, der von dem Inhalte der Blase auf 
die Wand derselben geübt wird, geschlossen erhalten. 

Als Regionen der Blase unterscheidet man den Scheitel, Vertex^ den 
Boden oder Grund, Fundus, und den Körper. Vom Scheitel überzieht 
das Peritoneum einen um so grösseren Theil, je mehr die Blase durch 
Füllung aus dem Becken aufsteigt. Indem das Peritoneum vom Scheitel 195. 
der Blase auf die vordere Bauchwand übergeht, bildet es die JPlicae 
Vesicae media und laterales , als Ueberzüge der gleichnamigen 
Ligamente, die die Blase an den Nabel befestigen. 

Das JJig» vesicae medium geht unter der Spitze der Blase von 216, I. 
der vorderen Wand derselben ab; es ist der Rest des Urachus, eines Canals, 
der bei den übrigen Wirbelthieren während des embryonalen Lebens die 
Höhle der Blase durch den Nabel hindurch mit dem Sacke der Allantois 
verbindet, beim Menschen aber seine Bedeutung schon in den ersten Wochen 
der Entwickelung verliert. Die I/t'gg* vesieae latevalia sind die ob- 
literirten Nabelarterien ; sie stehen nur mittelbar mit der Blase in Zusammen- 
hang durch die Zweige, welche die A. umbilicalis im Vorübergehen an die 
Blase abgiebt und welche wegsam bleiben, wenn nach der Geburt das vor- 
dere Stück der Arterie sich in einen bindegewebigen Strang verwandelt. 

Die Schleimhaut der Blase besteht aus zwei Schichten, dem Epithel 
und der bindegewebigen Propria; sie ist glatt oder mit stumpfen Papillen 
besetzt. In dem der Uretra nächsten Theil finden sich zuweilen kleine 
Drüsen vom Charakter der prostatischen. 



V Trigonum Lieutaudii, 
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!::. jer Blase aus zwei Lagen glatter 

: iusammengesetzt, einer inneren (1) 

.. . • >. .-.If imhaut netzförmigen und einer 

.-cjTiiui des Trigoniim nimmt eine aus 

. - AM'rschichte ein, in die die Längsfasern 

l'.ose Schichte verdickt sich abwärts zu 

^ . r..j:ebenden Sphlnetev vesicae int; 

.,..-. :.. iet und mit dieser besclirieben werden wird. 
• . i: t'iue dünne Lage lougitudinaler Muskel- 

\ .xk:i5chichte der Blase treten die meisten in der 

.:..i iwoh innen zwischen die Bündel des eben ge- 

.. .;:o inserireu sich an der Beckenfascie (*, **); ein 

1, iüboreHiVitlifiif befestigt sich jederseits an den 

4 vi/^ tend i neun f eines die Beckenfascie ver- 

^-.tiis, der jederseits neben der Schambeinsynchon- 

.-.rriugt. 



4. GescMechtsapparat. 

.iul?«* der Analogien desGeuitalsystems beider Geschlechter 
** . i"i.4ne, die für den erwachsenen Zustand beider Geschlechter 
^ ,.,. k'"*^* »».xieiitungslüs sind , ist es erforderlich, die Entwickelungs- 
i%h^*'''''*'' *, . lieuitalien ins Ang«* zu fassen und auf ein Stadium derselben 
^,»m"'''*** ^* ,.j.2, wo das (lesehlecht des Embryo, wenn nicht noch unent- 
juirft»'*''*^*'; .'ji jedenfalls ununter.-cheidbar ist. 

prhi***^*^" *\;ruödlage der Harn- und (Jeschlechtswerkzeuge ist der Canal, 

l***^ * ,.^ Bildung des Kesjjiralionsorj^aus des Embryo, der Placenta, 

Je*" * AUS der vorderen Wanil des unteren Endes des Darmcanals 

^efO*** J cregeu den Nabel und über denselben hinauswächst und die 

yrf«^'^* V-belarterien mit ^\v\\ führt, deren Zweige auf dem Ghorion und 

.j^»^\, * jjjinzotten , endlieh in dem fötalen Theil der Placenta sich ver- 

'j» v^^ «^j (]cu Säuget hieran dehnt sich jener Caual ausserhalb des 

•r*^^*^*** eiö^r Blas«, «ler Allantois, aus, die d«'n Kaum zwischen Amnios 

\uiJ*** . u erfüllt; beim menschlichen Embryo bleibt die entsprechende 

ijjä ^ fuJiiiuuitar, srhwindet aueh bald wieder und nur eine äussere 

UU** " .^jirfe liuhüllung derselben dringt nebst den Blutgefässen bis an 

y** Äeit*?" Monate d^H Eötush-bens scheidet sich der Stiel der Allan- 

. ( vuitt ^**^'^""' ^•'•'" Nabel si<'h erstreckemle Gang, in drei Theile: 

'^>*^* -liW» *|»i"delrr»rmige Erweit erunir desselben wird zur Harnblase 

***** '-W. '*^ * rheil, der die untere Spitze der Harnblase mit dem 

T *** ,-4*1*^*^' *"'»g vorläufig l'retra «genannt werden; der Theil des 

^ .^ca Villi ilor oberen Spitze der Blase zum Nabel zieht, wird 

"*'** «päter, wenn er ganz oder theilweise «»bliterirt ist, zum 
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In den Stiel der Allantois und dann in das Umwandlungsproduct des- 
selben, die Uretra, münden von der vierten und fünften Woche des embryo- 
nalen Lebens an zwei Drüsen, welche langgestreckt zu beiden Seiten 
der Wirbelsäule liegen (F). Ihre Herkunft ist noch nicht völlig aufge- 
klärt. Sie senken sich im Anfang metamer, den Urwirbelabtheiluugen 
entsprechend in die Tiefe. Dann fliessen sie zusammen und sind nun 
von röhrigem Bau, aus Blinddärmchen zusammengesetzt, welche hori- 
zontal und wellenförmig verlaufen und unter rechtem Winkel successiv in 
den Ausführungsgang (G) einmünden, der an der Spitze der Drüse entsteht 
und an deren Vorderfläche, nahe dem lateralen Rande, herabläufL Wahr- 
scheinlich besteht diese Drüse, der Wolff'sche Körper*), von Anfang an 
aus zwei dififerenten Anlagen, dem Urnierentheil und Sexualtheil. In 
dem Parenchym des Urnierentheils sind Blutgefössknäuel eingestreut, die 
den Glomeruli der Niere gleichen. Dies sowie der Zusammenhang der Drü- 
sen mit dem Ausführungsgang der Harnblase und der Harnsäuregehalt ihres 
Secrets lassen es nicht zweifelhaft, dass sie die harnabsondernden Organe 
oder Nieren des Embryo sind. Sie stehen aber dieser Function nur provi- 
sorisch vor , so lange bis dieselbe von den definitiven Nieren {A) über- 
nommen wird, die sich hinter und über den provisorischen durch Sprossung 
von unten her entwickeln und mittelst der Ureteren (^, B) oberhalb der 
Ausführungsgänge der provisorischen Nieren in die Harnblase öffnen. Als- 
dann atrophirt der Urnierentheil gleichmässig bei beiden Geschlechtern und 
es erhalten sich nur unscheinbare Residuen desselben, verödete, in sich ab- 
geschlossene Canälchen, die Paradiäymis beim Manne, das Paroophoron 
beim Weibe. Der Sexualtheil dagegen, der die Spitze des Wolff'schen Kör- 
pers einnimmt, macht eine je nach dem Geschlecht verschiedene Entwicke- 
lung durch : bei dem männlichen Individuum bleibt er wegsam und wird zu 
einem integrirenden Gliede seines Geschlechtsapparates ^ bei dem weiblichen 
Geschlecht ist er zwecklos, wenn er auch im Wachsthum mit den wesent- 
lichen Organen ziemlich gleichen Schritt hält. 

Dem Ausführungsgang gegenüber, am medialen Rande des Wolff'schen 
Körpers, entsteht die Geschlechtsdrüse (Ä), Testikel oder Ovarium, und 
zugleich auf der vorderen Fläche der Primordialniere eine feine, weisse 
Leiste (£), welche später hohl wird, der Müller^ sehe Faden oder Gang. 
Dieser Gang bildet sich aus einer Zellenlage, welche den Wolff^schen 
Körper und Bpäterhin die Anlage der Geschlechtsdrüse an ihrer, der Bauch- 
höhle zugewandten Oberfläche bekleidet und somit als peritoneales Epithel 
bezeichnet zu werden verdient, wenn auch einzelne Regionen derselben in 
eigenthümlicher Weise in den Entwickelungsgaug der Genitalien eingreifen 
sollten. 

Der MüUer^sche Gang entsteht unabhängig von den Drüsencanälchen 
des Wolff'schen Körpers und so behält er auch sein selbständiges Lumen, 
wenn er unterhalb desselben an dessen Ausführungsgang, und zwar an die 
mediale Seite desselben, sich anlegt. Die Ausführungsgänge der Wolff'schen 
Körper münden, im Herabsteigen von beiden Seiten sich einander nähernd, 
jeder für sich in die Uretra (G'); die Müller^schen Gänge dagegen ver- 



^) Oken'sche Körper. Primordialniere. 
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sohmelzen, nachdem sie einander in der Medianlinie erreicht hahen, zu 
einem unpaaren, medianen Canal (J), der mit einer unpaaren Mündung (i') 
zwischen den Mündungen der WolfiTschen G&nge endet. So nimmt also 
das untere, zugespitzte Ende der Blase oder der Anfang der Uretra drei 
G&nge auf, die äusserlich in Einen Strang, Genitalstrang, vereinigt sind. 
Durch die Anfügung des Genitalstrangs aber zerlegt sich der Gang, den 
wir bisher Uretra nannten, in zwei Abtheilungen, eine obere, die eigent- 
liche Uretra (E), und eine untere, den Sinus urogenitaUs (If), so genannt, 
weil der Canal unterhalb der Einmündung des Genitalstrangs den Harn- 
und Geschlechts Werkzeugen gemeinsam angehört. 

Von dem Gebilde, das nach den verschiedenen Phasen seiner Ent- 
wickelung erst als Stiel der Allantois, dann als Uretra, dann als Sinus 
urogenitalis bezeichnet wurde, ist angegeben, dass es mit seinem unteren 
Ende in das Ende des Darms übergeht. So lange dieser Zustand sich erhält, 
hat die Afterö£faung die Bedeutung einer Cloake, indem sie ebensowohl in 
das Rectum, als in die Harn- und Geschlechtsorgane führt. Auf eine noch 
nicht genügend aufgeklärte Weise stellt sich etwa in der zehnten Woche 
eine frontale Scheidewand, ein Perineum, her, welches die Aftermündung 
von der Mündung des Sinus urogenitalis trennt. Die letztere, Fissura ttro- 
genitalis, ist eine Längsspalte, wie im erwachsenen weiblichen Körper 
von zwei Hautfalten oder Lippen (0) umfasst, zwischen deren vorderer 
Gommissur ein conischer, an seiner unteren Fläche der Länge nach rinnen- 
formig gefurchter Körper (N) hervorragt Die Ränder der Rinne verlieren 
sich nach hinten jederseits in die innere Fläche der Hautfalten, die die 
Genitalspalte begrenzen. Die Falten werden Genitalfalten genannt; dem 
kegelförmigen Körper kann man den neutralen Namen Geschlechtsglied, 
Membrum genitale, ertheilen. Es ist an der oberen Fläche seiner Basis von 
einer queren Hautfalte, dem Praeputium, bedeckt und besteht aus den in 
der Mittellinie vereinigten Spitzen von zwei Paar Körpern , deren eigen- 
thümliches, schwammiges, durch Füllung der Räume mit Blut schwellbares 
Gewebe mit dem Namen des cavernösen bezeichnet wird. Von diesen 
cavemösen Körpern haftet der eine {Fig, 13, 14, n') am unteren Aste des 
Schambeins zunächst der Sy nchondrose , der andere (n") umgiebt den vor- 
deren Tkeil der Ausmündung des Sinus urogenitalis, und liegt mit seiner 
hinteren Spitze frei und kolbig angeschwollen in der Wand desselben. Der 
erste, Corpus cavemosum wembri genitalis, zeichnet sich durch eine mächtige 
und derbe, faserige Umhüllung aus, während der letztere, das Corpus 
cavemosum uretrae, nur von einer zarten Membran eingeschlossen und daher 
weich ist. Die vorderen Spitzen sowohl der beiden Corpora oavernosa 
membri genitalis, als derCorpp. cavernosa uretrae fügen sich in der Mittel- 
linie an einander, doch bleiben die Corpp. cavernosa membri genitalis durch 
eine fibröse Scheidewand getrennt. 

Dicht an das hintere kolbige Ende des Corp. cavern. uretrae schliesst 
sich eine traubige Drüse an, die mit ihrem Ausführungsgang die Seitenwand 
des Sinus urogenitalis durchbohrt und deshalb Urogenitaldrüse genannt 
werden dürfte (Glanduia Cowpert). 

Schliesslich ist noch ein ligamentöser , solider Strang zu erwähnen, 
welcher, in einer Bauchfellfalte eingeschlossen, von der unteren Spitze der 
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Primordialniere zur vorderen Leibeswand und zwar zur Gegend des Leisten- 
rings verläuft {Fig. 12^ L), Es ist das Leisteuband der Primordialniere. 
An der Stelle, wo es auf die Bauch wand trifft, dringt (nach der achten 
Woche) durch die letztere eine blindsackförmige Ausstülpung des Peritoneam, 
Proc. vaginalis periionei^ nach aussen und bis in die Genitalfalte vor. Die 
Genitalfalte wird auf diese Weise hohl, vom Peritoneum ausgekleidet; die 
Auskleidung derselben steht mit dem Peritonealsack der Unterleibshdhle in 
offener Verbindung. An der hinteren Fläche des Proc. vaginalis setzt sich 
das Leistenband der Primordialniere in die Genitalfalte fort. 

Bei der nun folgenden Differenzirung der Geschlechter ist das Augen- 
fälligste die Verschiedenheit des Kalibers der Gänge, die aus dem Genital- 
strang sich entwickeln : damit hängt es zusammen, dass der Sinus nrogeni- 
talis beim Weib (Fig» 13 ^ w) in der Fortsetzung der Genitalien liegt und 
die Uretra an seiner vorderen Wand aufnimmt, während er beim Manne 
{Fig. 14, m) als Verlängerung der Uretra erscheint und an seiner hinteren 
Wand von den Mündungen des Geschlechtsapparates durchbrochen wird. 
Und hierauf wieder beruht es, dass die populäre, unbefangene Betrachtung 
den Sinus urogenitalis des Weibes als ein Vestibulum vag^nae, den Sinus 
urogenitalis des Mannes schlechthin als einen Theil der Uretra auffasst. 

Testikel und Ovarien {Fig. 13, 14, k) behalten eine ähnliche Gestalt, 
wenn sie auch schon von der neunten Woche an durch Besonderheiten der 
Structur zu unterscheiden sind und im reifen Zustande ganz verschiedenen 
Drüsenformen angehören , der Testikel mit seinen Samencanälchen den 
tubulösen Drüsen, indess das Ovarium mit seinen Follikeln , in denen die 
Eier enthalten sind, eine Drüse eigenthümlicher Art darstellt. 

Der Entscheidung, die die Drüse giebt, folgen, wenigstens zeitlich, die 
übrigen, mehr accessorischen Theile des Geschlechtsapparates. 

Beim Manne {Fig. 14) tritt der Sexualtheil des Wolff'schen Körpers mit 
den Samencanälchen in wegsame Verbindung und bildet mit seinem Aus- 
führungsgang die Epididymi8{f) und deren Fortsetzung, d&s Vas deferens {g). 
Einzelne Ganälchen des Wolff'schen Körpers, die den Testikel nicht errei- 
chen und in der Epididymis verborgen sind, werden als Vasa ctberrantia 
aufgeführt. Dem männlichen Geschlechtsapparate eigen sind ein paar ge- 
lappte Blasen {g') , deren jederseits eine aus dem unteren Ende ' des Vas 
deferens hervorgeht; man nennt sie Vesiculae seminaJes, Samenblasen, 
und den Canal, der zugleich Fortsetzung des Vas deferens und der Vesicula 
seminalis ist, Ductus ^aculatorius {g"). Femer vermisst man an den weib- 
lichen Genitalien ein eigentliches Analogen der Prostata {q) , eines aus 
glatten und gestreiften Muskelfasern und traubigen Drüsen zusammen- 
gesetzten, von einer festen, fibrösen Hülle begrenzten Körpers, der die 
Canäle des Harn- und Geschlechtsapparates an der Stelle umgiebt, wo sie 
sich zum Sinus urogenitalis verbinden; doch sind bei dem Weibe die ent- 
sprechenden Muskeln und, wie es scheint, auch entsprechende Drüsen längs 
der Uretra vertheilt. Die Müller^schen Gänge haben bei dem männlichen 
Embryo nur eine ephemere Existenz; sie gehen zum grössten Theil wieder 
unter; was davon fürs Leben sich erhält, ist das obere Ende eines jeden 
Ganges, welches aus der Rinne zwischen der oberen Spitze des eigentlichen 
Testikels und der Epididymis in Form eines Läppchens hervorragt {h), und 
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das untere aus der Vereinigang beider Müller^schen G&nge entstandene, 
unpaare Ende (t)> der Sinus prostatictiSy eine blinde Ausbuchtung des Sinus 
urogenitalis, die sich zwischen den Mündungen der Ductus ejaculatorii mehr 
oder minder weit in die Prostata erstreckt. 

Was die äusseren Theile betrifft, so treten die beiden Genitalfalten, 
sowie die Ränder der Rinne des weit über jene Falten hinaus verlängerten 
Geschlechtsgliedes in der Medianebene zusammen. Die vereinigten Falten 
bilden das Scrotum (o), das Geschlechtsglied mit unterwärts geschlossener 
Rinne wird zum Penis. Den Penis durchzieht also der Sinus urogenitalis 
der ganzen Länge nach; der Ganal erhält, nach aussen von der Schleimhaut, 
eine Umhüllung durch die zu einem unpaaren Hohlcylinder verschmolzenen 
beiden Corpp. cavernosa uretrae (n") und öffnet sich an der Spitze des Penis 
in der Mitte eines Wulstes, der Glans pcnis, mit welchem die vereinten 
Corpp. cavernosa uretrae sich über die vorderen Enden der Corpp. cavernosa 
penis (n!) ausbreiten. Die Urogenitaldrüsen, Cowper^sche Drüsen (p), 
liegen neben einander hinter dem Bulbus, einer Anschwellung, welche den 
verwachsenen kolbigen hinteren Enden der Corpp. cavernosa uretrae ent- 
spricht. Als letzter Schritt zur Herstellung der definitiven Form der männ- 
lichen Genitalien erfolgt gegen das Ende des Fötuslebens die Ortsveränderung 
der Testikel. In der hinteren Wand des Proc. vaginalis peritonei herab- 
gleitend, kommen sie schliesslich auf den Grund des Scrotum zu liegen, 
worauf der Proc. vaginalis vom inneren Leistenring an bis in die Nähe des 
Testikels obliterirt. Der letztere erhält so seine eigene, vom Peritoneum 
gesondert« seröse Hülle, Tunica vagindlis testis proprio. Den Weg, den er 
durchläuft, bezeichnet das Leistenband der Primordialniere (l), welches 
deswegen beim männlichen Embryo den Namen Gubernaculum testis führt 
und in dem Maasse, als der Testikel vorrückt, sich verkürzt und endlich 
schwindet. 

Für die weiblichen Genitalien (Fig. 13) ist der Wolff^sche Körper mit 
seinem Ausführungsgang bedeutungslos, und dagegen der MüUer^sche Gang 
Grundlage wesentlicher Gebilde. Die Ausführungsgänge des Wolff^schen 
Körpers {g) werden von der Drüse abwärts frühzeitig atrophisch und nur bei 
einigen Sängethieren erhalten sie sich neben dem Uterus (als Gärtnerische 
Canäle). Die Canälchen des Sexualtheils des Wolff^schen Körpers wachsen und 
convergiren in ähnlicher Weise gegen das Ovarium, wie beim männlichen 
Embryo gegen den Testikel und stellen ein der Epididymis zuweilen auf- 
fallend ähnliches Organ, das Epoophoron^ dar (/). Doch gehen sie keine 
Verbindung mit den Hohlräumen des Ovarium ein, in welchen die Keime 
entstehen, und zeigen auch sonst nach keiner Seite einen Ausweg für die 
geringe Menge der in ihnen stagnirenden Flüssigkeit. 

Die Müller'schen Gänge werden, so weit sie sich getrennt und paarig 
erhalten, Oviducte (//), am oberen Ende offen und mit einem gefranzten 
Rande versehen, von welchem die gestielte Hydatide herabhängt, die dem 
erwähnten Läppchen an der Grenze von Testikel und Epididymis beim Mann 
entspricht. Der aus der Verschmelzung der unteren Enden der Müller'schen 
Gänge entstandene einfache Canal scheidet sich in einen oberen musculösen 
und einen unteren, mehr membranösen Theil, Uterus, Gebärmutter {i) 
und Vagina^ Scheide (Ü). An den oberen Seitenrand des Uterus rückt das 
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Leistenband der Primordial niere nnd bleibt als musculöses lAg. uteri ieres (I) 
zeitlebens besteben, während der Proc vaginalis sich meistens früh und 
YoUständig scbliesst. Elinen Ortswechsel erfahren auch die Ovarien, jedoch 
nur in so weit, dass sie aus der Bauch- in die Beckenhöhle und unter den 
Oviduct herabsteigen , der in transversaler Richtung vom Seitenrande des 
Uterus zum Beckenrande verläuft. Die Grenze der Vagina und des Sinns 
urogenitalis bezeichnet ein Schleimhautsaum, Hpnen\ unterhalb des Hjmen 
münden in den Sinus urogenitalis (iit) vom die Uretra (c) und sn beiden 
Seiten die Ansführungsgänge der Urogenitaldrüsen (p). Das (xeschleohts- 
glied des Weibes, die Clüoris, an deren Bildung allein die Corpp. cavemosä 
clitoridis (n') sich betheiligen, bleibt klein, wird sogar mit dem Fortschritt 
der Entwickelung relativ kleiner und zieht sich unter die vordere Commissur 
der Genitalfalten zurück, die den Namen Labia pudendi, Schamlippen, 
erhalten. Die Ränder der offenen Rinne des Geschlechtsgliedes ragen als 
Nymphen (Labia pudendi minorä) von der inneren Fläche der Scham- 
lippen herab. In gleicher Höhe liegen an der Auseenseite der Wand des 
Sinus urogenitalis ( Vestibtdum taginae) die vor der Uretra vereinigten Corpp. 
cavernosae uretra (n"). 



A. Mannlicher Qeschlechtsapparat. 



a. Testikel, Hoden. 

Der Testikel, im gewöhnlicben Sinne des Worts, besteht aus zwei 
Theilen, der eigentlichen Hodendrüse, TestiSf und dem Nebenhoden, 
Upldidymis» Die Hodendrüse ist ein in transversaler Richtung ab- 
geplattetes EUipsoid, dessen längste Axe schräg, mit dem oberen Ende vor- 
220, I. wärts geneigt steht (12). Die Epididymis (15) bedeckt als ein dreiseitig 
prismatischer Körper den hinteren Rand der Hodendrüse in seiner ganzen 
Länge; mit dem oberen, kugelförmig abgerundeten Ende (Kopf) überragt 
sie die Spitze der Hodendrüse; am unteren, ebenfalls etwas angeschwollenen 
Ende (Schwanz) biegt sie in das Vas deferens aufwärts um. Kopf und 
Hodendrüse hängen durch den Uebergang der Ganälchen aus dem Einen in 
den anderen zusammen; der Rest der Epididymis ist mit der Hodendrüse 
nur durch das viscerale Blatt der Tunica vaginalis propria verbunden, das 
221, III. sich an der medialen Fläche eben von der einen auf die andere fortsetzt, an 
der lateralen Fläche aber zwischen dem scharfen Rande der Epididymis 
(EpididJ) und der Hodendrüse in die Tiefe dringt. Aus der Furche v^i- 
220, I. sehen beiden Abtheilungen des Testikels ragt die sogenannte ungestielte Hy-* 
datide (13), das Analogen des abdominalen Endes des Oviducts, hervor, die den 
Namen Hydatide mit Unrecht trägt, da sie ein solider, mit Plimmerepithel 
bekleideter Körper ist. Eine zweite, nicht ebenso beständige, gestielte 
Hydatide (15), deren Bedeutung noch zu ermitteln ist, hängt am Kopfe der 
Epididymis. Ueber dem letzteren, im Bindegewebe des Samenstrangs 
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versteckt, liegt die JParadidymis ^) , der Rest des Umierentheils des 222, II. 
WolfiTschen Körpers (s. o.)* Es ist ein Haufen knäuelförmig gewundener, 
an beiden Enden blind geschlossener Canälchen von 5 bis 6 mm Flächen- 
dnrohmesser. 

Der eigentliche Hoden besitzt eine glänzend weisse, bindegewebige 
Hülle, AUyugifiea (1), mit deren äusserer Oberfläche das yiscerale Blatt 222, I. 
der Tunica vaginalis untrennbar verwachsen gedacht wird. Von der inneren 
Oberfläche lösen sich feine, platte Bälkchen ab, welche das Parenchym der 
Drüse durchziehen und in Läppchen abtheilen. Von der oberen Hälfte des 
hinteren Randes der Albuginea springt ein breiter Fortsatz, JUediasti' 221, IV. 
nufil tesHs^)^ in das Innere der Drüse vor. Den wesentlichen Bestand- 
theil der letzteren bilden die Drüsen- oder Samencanälchen, vielfach 
gewundene, aber doch leicht von einander zu lösende und auf kürzere 
Strecken zu entwirrende Canälchen von 0,1 bis 0,2 mm Durchmesser, deren 221, I. 
Wand aus einer feinen Basalmembran und mehreren Schichten platter 
Zellen, deren Inhalt aus den verschiedenen Entwickelungsstufen der Sper- 
matozoiden besteht. In der Peripherie des Testikels, einer Art Rinden- 222, I. 
schichte von geringer Mächtigkeit (2), liegen die Canälchen ohne Ordnung; 
unter dieser Schichte ordnen sie sich zu schmalen, kegelförmigen Läpp- 
chen (3), welche mit ihren Spitzen gegen das Mediastinum convergiren. In 
der Rindenschichte hängen sie durch weitläufige Anastomosen zusammen; 
ob es blinde Enden gebe, ist unentschieden. In den Läppchen münden auf 
dem Wege zum Mediastinum die neben einander verlaufenden Canälchen 
unter spitzem Winkel zusammen. Hierauf zum Theil beruht die Eegel- 
form der Läppchen; anderen Theils hat sie ihren Grund darin, dass die 
Windungen aller Canälchen in dem Maasse, wie sie sich dem Mediastinum 
nähern, schwächer werden und zuletzt ganz aufhören; eine letzte kurze 
Strecke legen die Samencanälchen gerade, als FubtUi vecH (4), zurück 
und dann, innerhalb des Mediastinum, verlieren sie plötzlich ihre eigene 
Wand und erscheinen als netzförmige, in dem Bindegewebe des Mediasti- 
num gleichsam ausgesparte Gänge, JBete testis (5). 

Schon die Tubuli recti müssen als Anfänge der Ausführungsgänge 
betrachtet werden, denn sie besitzen ein niedriges Cylinderepithel und ent- 
halten nur reife Formen von Spermatozoiden. Sie haben ein viel geringeres 
Kaliber, als die Samencanälchen. Von den Canälchen des Rete testis er- 
reichen nur wenige den Durchmesser der freien Samencanälchen ; die meisten 
sihd feiner, manche kaum weiter, als Blutcapillaren. Das Epithel der 
Canälchen des Rete besteht ebenfalls aus niederen Cylinderzellen. 

Das Product der in den eigentlichen Samencanälchen sich abspielenden 
secretorischen Thätigkeit sind, wie erwähnt, die Samenfäden oder Sperma- 
tozoiden'). Dieselben bestehen aus einem, beim Menschen ungefähr herz- 
förmig gestalteten, und abgeplatteten Kopf (1), an welchem sich eine 221, II. 
vordere helle und hintere dunkle Hälfte unterscheiden lässt, und aus einem 
fadenförmigen Theil, welcher sich wieder aus einem Mittel stück (2) und 
dem Schwanz (3) zusammensetzt. Der fadenförmige Theil befindet sich 
im ejaculirten Samen in lebhafter, schwingender und bohrender Bewegung, 



*) Giraldee'scher Körper. *) Corpus Highmori. *) SpermdUosamen. 



1 88 Testikel. 

wodurch der ganze Samenfaden in den Stand gesetzt wird, rasche um^ 
energische Ortsverändemngen vorzunehmen. 

(Jeher den Modus der Entstehung der Samenfaden in den Hodencani 
chen giebt es noch mancherlei Meinungsverschiedenheiten. Im Ganie^^^^ 
darf aber als sichergestellt angesehen werden, dass sie aus Zellen 8tammei^==^> 
deren erste Kntwickelungsstadien nach Art eines Drüsen epithels an der^ ^^ 
Wand der Canülcben liegen (runde Ilodenzellen). Ausser diesen Zellens^ ^ 
beherbergen die Samencanälchen noch andere Zellen, welche sich nich^ -^^^ 
unmittelbiir in Samenfaden umwandeln, sondern sich nur als Eülfsorgan^^ ^^ 
der S])ermatogeneHe erweisen (lange Hodenzellen), sei es, dass sie zur Er^^-*" 
nährung der runden Zellen beitragen, ihnen zur Stütze dienen oder dergl. ^"Zl* 
Mit Sicherheit kann ferner ausgesprochen werden, dass der für die Be^ 
fruchtung wichtigste Theil des fertigen Samenfadens, der Kopf, ans 
Kern der liildungszolle entsteht, lieber Structur und Herkunft des faden* 
farmigen Theiles der Spermatozoiden ist eine Einigung noch nicht erzielt JTelt 
worden ; wahrend ihn die einen ebenfalls aus dem Kern entstehen lassen. -■-*" ^ 
leiten ihn die andern aus dem Zellprotoplasma ab, und dritte nehmen an. .^i^-^f 
das» er sowohl Theile des Kernes, wie auch solche des Protoplasmas dei^^^®^ 
Hildungszellen enthalte. 

Einen ansehnlichen Theil des Parenchyms des Testikels machen di^-^-*^® 
Hlut- und LyniphgefäHse aus, die den bindegewebigen Scheidew&nden folgen ^^^^- 
Die lUutgefassnetze, welche die Samencanälchen umspinnen, sind minder ^^'*®^ 
eng, aber von grosserem Kaliber, als in anderen Drüsen. Mit ihnen rer — "'^^^J' 
breiten sieh in den /wischenrüumen der Samencanftlchen Stränge von meisS'^-^*^ 
oubiochen feinkörnigen Zellen, die auch in einigen anderen Drüsen (Milch-. — m^^^^''» 




Spoioheldr(\8enK jedoch nirgends so reichlich vorkommen; sie scheinen dei^^^-*^^^^ 

liindesubstanx xu/.ugehören. Im Rete verschränken sich die Drüsencanäl— ^"^t. 

oben mit den lUntgefassen , welche in den die Dnlsencanälchen trennende«^ ^* 

Hindegowebsbnlkohen enthalten sind. 

I . • * ^-» d' 

NVfthrend die C'AUHlohen des Rote von der Einen Seite her durch di€^-^ "^^ 



TululU rooti di)8 Seoret der SamenoanSlohen aufnehmen, geben sie es nachc»^^'^* 
1*1.^»» W, der anderiMi vS»ite durch die Vasa rfferentio^) an das Gef&ss der Epidi-^i^*^ ^ 
dvmii« ab. Die Vaya otVerentia sind Oanälohen von anfangs 0,6 mm, allmälig^^-^ '^ 
etwa« abnehmendem lUir\*hmesser. welche, in der Regel etwa 12 bis 14 an-C*^*^ 
der Zahl, in eint'aoher odor uiohrfaoher Reihe dicht über einander ans demX*^^^ 
oberen Ende des Mediastinum hervorjjohen, r.uer$t gerade^^^oder leicht ge— ^^"^^ 
»ehUn^ielt, dann in alhntilig tviohertMi Windungen, so dass jedes ein^ntf^ ^^ '^ '^ 
Kej:el bildet, dessrn Spitre der llodendrüse ragewandt ist, Dma obere biegt^*^^*^ 
»ehliesylieh ^:orade«\i in det\ Tatu^l der Kpididynüs unu die folgenden senken 
*ioh, weiter ab>ivj^rts. su\vessiv in Abst,^n»len vv>n etwa 0«öcm in denselben 
ein» Dass Uuv ln>erMone»\ so weit auseiuAndorrüoken, ist Folge doF «ahl- -^ M-a — 
r«Mohou und oita^on NXinduut^vu« in welchen der aus der Umbeugnng des 
oWrvten Vas ort\Mvn> outstAndeno l\iv,al in der Fpididymis abwärts 
Unti, D,tbo\ \Mmwt ^oui KAUK^r «tul uvs^h rascher die Miehtigkeit 
seiner \V»«d \on oben i^-^oh nuten 9u. Die lettter^^ K^tebt ans einer 
v*-M. V jt^hr ^^^t'^**^viohew Mnske^hAut und ouumu fMveischiohtig^n Crlindereittthel, 
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dessen schlanke Zellen im oberen Theile der Epididymis flimmernde Gilien 
tragen. 

Die dünne Albuginea der Epididymis schliesst die Vasa aberrantia (s. o.) 
mit ein. Am bestandigsten ist eins am unteren Ende der Epididymis (*'*'); 222, II. 
ein zweites kommt zuweilen am Kopfe der Epididymis unter den Vasa 
efferentia yor. 



b. Vasa deferentia, Vesiculae seminales und 

Ductus ejaculatorii. 

Das Vas deferens steigt in anfangs noch engen und knäuelför- 
migeu, allmälig sich yerflachenden Windungen am hinteren Rande der 222, II. 
Hodeudrüse, medianwärts von der Epididymis, empor. Oberhalb der Mitte 
der Höhe des Testikels wird sein Verlauf gestreckt und bleibt so auf dem 
Wege durch den Leistencanal in die Bauchhöhle und von der inneren Oeff- 
nung des Leistencanals abwärts zur hinteren Wand der Blase. Mit dem 
Uebergang aus dem geschlängelten in den gestreckten Verlauf erreicht das 
Vas deferens zugleich seine definitive Stärke, einen Durchmesser Yon 3 mm, 
worvon höchstens Ve auf das Lumen kommt. Die unyerhältnissmässig 
mächtige Wand besteht hauptsächlich aus Muskelfasern, einer starken Ring- 
faserschichte zwischen zwei longitudinalen. Das Epithel ist oylindrisch. 

Ein paar Finger breit aber der Prostata geht das Vas deferens in die 
Ampulle über, eine spindelförmige Erweiterung mit einigen kurzen, blind- 
darmformigen Divertikeln, die aber sämmtlich yon einer gemeinsamen, 223, II. 
muskelreichen Adyentitia umgeben und daher äusserlich unsichtbar sind. 224, II. 
Und unmittelbar über der Prostata oder schon innerhalb derselben vereinigt 
sich mit dem unteren Ende der Ampulle die seitwärts neben ihr gelegene 
Ve^CUla semitialiSf welche denselben Bau, wie die Ampulle, nur zahl- 223, I, n. 
reichere und grössere Diverticula besitzt. Von ihrer Adventitia bedeckt, 
nehmen sie sich wie höckerige, platte Blasen aus. Wird die Adventitia ab- 
gestreift (Ves. Sern, dext.)^ so zeigt sich, dass die scheinbare obere Spitze 228, II. 
der Blase nur die Stelle einer Umbeugung ist, von wo die Blase zurück- 
kehrt, um neben der Einmündung in die Ampulle blind zu enden und dass 
blinddarm- und kugelförmige, zum Theil gestielte Anhänge selbst wieder 
ausgebuchtet in den ausgebuchteten Hauptgang der Blase sich öffnen. 
Durchschnitte der Vesiculae seminales zeigen demgemäss ein sehr compli- 
cirtes, von zahlreichen Scheidewänden unterbrochenes Lumen. Die Ober- 
fläche der Schleimhaut, welche diese Behälter auskleidet, wird dadurch 
noch ansehnlich vergrössert, dass sie in zahlreiche, gröbere und feinere netz- 224, I. 
förmig verbundene Fältchen sich erhebt. In der Dicke der Schleimhaut 
liegen einfache und verzweigte blinddarmförmige Drüschen, deren Höhle 224, III. 
von kleinen eckigen Zellen begrenzt wird, in und zwischen welchen zahl- 
reiche Moleküle eines gelben oder bräunlichen körnigen Farbstoffs sich ab- 224, IV. 
gelagert finden. Von ihnen rührt die gelbliche Färbung der Schleimhaut 
der Ampulle und Samenblase her, vielleicht auch die grünlich -gelbe Farbe, 
welche die in ihnen enthaltene Samenflüssigkeit in der Leiche annimmt. 
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Das Epithel der Schleimbautoberfl&che ist, gleich dem des Vas deferens, ^ 
helles Gylinderepithel. 

224, I. Von der Stelle ab, an welcher Ampulle des Vas deferens und Yesicnla 

seminalis zusammenmünden , führt der AusfELhrungsgang den Namen 
JDuctUS ejuculatorius (3). Derselbe hat an seinem Ursprung ein 
Lumen von 1 mm, verjüngt sich während seines Verlaufs durch die Prostata 
auf kaum die Hälfte dieses Durchmessers und in gleichem Verhältniss nimmt 
die Mächtigkeit seiner Wand ab. Die Schleimhaut, anfangs noch faltig und 
drüsig, wie in der Ampulle, wird allmälig glatt; die Muskelhaut erhält den 

226, I. Charakter des cavemö&eu Gewebes (s. u.)- Wie sich die beiden Gänge auf 

dem Wege durch die Prostata allmälig der Mittellinie und der Oberfläche 

125, III, A, ß, nähern, zeigen successive Durchschnitte der Prostata. 
C. 

c. Uretra, Harnröhre. 

Die männliche Uretra ist Harnröhre im engeren Sinn nur für eine ganz 
kurze Strecke, bis zu der Stelle, an welcher die Ductus ejaculatorii in sie 
münden. Von nun an wird sie vom Harn- und Geschlechtsapparat gemein- 
sam als Ausführungsgang benutzt und stellt somit den Sinus urogenitalis 
dar (s. oben 8. 183). Die Harnröhre gelangt aus der Blase zuerst in den 
218. mehr erwähnten, drüsig musculösen Körper, die Prostata, und durchsetzt 
ihn in einer aufwärts concaven oder gebrochenen Linie (7). Beim Austritt 
aus der Prostata setzt sie ihren Weg in der begonnenen Richtung in dem 
233, K Diaphragma urogenitale (8) fort, einer dreieckigen, vom abgestutzten, 
flbrös- musculösen Platte, die in dem vorderen Winkel des Beckenausgang^ 
ausgespannt ist. Unter dem Diaphragma urogenitale wird die üretra Ton 
dorn C. cavernosum aufgenommen, in welchem sie bis zu ihrer Ausmündung 
verläuft. Da der Anfang des C. cavernosum uretrae durch Vermittelung 
der Corpp. oavernosa penis an das Becken befestigt ist, der Penis aber 
ausser dor Kreotion« der Schwöre folgend, herabhängt, so beschreibt das im 
1\ cavernosum enthaltene Stück der Uretra eine S-förmige, zuletzt aufwärts 
318, convexe Biegung. Die ganze Tretra theilt man, nach ihrer Umgebung, in 
eine Pars prostatica, Pari^ mewbranacea, die sich aus der Musculatur 
de« Diaphragnm un^genitalo herausschälen lässt, und eine Pars cavernosa. 
Ihre ganse Länge l>eträgt etwa 20 bis 22 om, ihr Kaliber ist abhängig von der 
ausdehnenden itewalt ; ihre Oa^viicität wird auf 7 mm angegeben ; die Mün- 
dung und die Par«t memUranaeea sind die engsten Stellen des Rohrs. Das 
l^xithol der Tretra und der in dieselW mündenden Gänge ist Gylinder- 
epithel bis in die Nähe dos iVilioiunK vor welchem ein geschichtetes, bis 
t\l mm mäohtigt^s IHIast erepithel den VeWrgang zur Epidermis Tennitteli. 

L IVvttata* ISr* pr<v<t«uoa der rr^tra, 

3HJ^ \ W* IVv^fata v^^ ist ein k«stanient^m^i^r. mit der Spitze abw&rta 

If^riohtel^r K\Nr^vr T\%n tVst^w t5ot\||^ der den Auj^^img dear Blase und den 
Anfang dw r^^r^tr^n uw|tiobtx Ihtw^ hinfx-^f» KUche naht auf der vorderen 
Wand ^W K^tuaix die Si^it^N" auf %lew l>ia|Nhr«4enMa «iv>g«Muiale; ikie voidere 



Prostata. Pars pröstatica oretrae. 191 

Fl&cbe ist yermittelst der Beckenfasoie an die innere Fläche der vorderen 

Beckenwand befestigt, geht aber ohne scharfe Abgrenzung in die lockere, 

Ton starken Venennetzen (Plexus pubicus impar) durchsetzte Muskelschichte 218. 

über, die an der Vorderwand der Blase aufsteigt. Die Uretra liegt, so weit 

sie die Prostata durchzieht, der Vorderwand der letzteren näher. 225, I, III. 

Abgesehen von der Uretra und den in dieselbe mündenden Gängen ent- 
hält die Prostata drei verschiedene Organe: 1. eine acinöse Drüse, Crlutl' 
duld pröstatica f 2. einen aus glatten Fasern zusammengesetzten 
Schliessmuskel der Blase , SphiflCter vesicae int» , und 3. einen ge- 
streiften (willkürlichen) Schliessmuskel derselben, SphinCteT Vesicae 
ext» Den Hauptbestandtheil bildet, dem Volumen nach, die Drüse, ob- 
gleich sie sich häufig auf den hinteren Theil des Organs beschränkt und 225, II. 
die vordere Wand der Uretra frei lässt. Der Eintritt der Ductus ejacula- 
torii theilt die Druse in einen hinteren und vorderen Lappen; von dem 
letzteren grenzt sich wieder durch je einen sagittalen Einschnitt jeder- 
seits ein mittlerer Lappen gegen die seitlichen Massen ab. ^Die Basal- 
membran der Acini ist mit der musculösen Hülle und dem gleichfalls 
muskelhaltigen Stroma der Prostata (2) fest verwachsen; deshalb verräth 226, IV. 
sich der acinöse Bau der Drüse nicht, wie bei anderen Drüsen dieser Gat- 
tung, durch Eintheilung in Läppchen, sondern nur durch das schwammige 
Gefüge des Durchschnitts. Die Läppchen sind von Cylinderepithel aus- 
gekleidet (1). Der Inhalt der Drüsenbläschen bildet mit Essigsäure 
kein oder nur ein äusserst schwaches Gerinnsel, ist also kein Schleim; 
sehr häufig erzeugen sich aus demselben bei älteren Männern dunkelbraune, 
concentrisch geschichtete Goncremente, die die Gänge verstopfen. Die Aus- 
führungsgänge vereinigen sich zu einer Anzahl von Stämmen, zwei grrösseren 
und 7 bis 15 kleineren, die aus den Spitzen der Läppchen hervorgehen und 217, II. 
in der Umgebung des Ductus ejaculatorii sich in die Uretra öffnen (5). 

Der innere Sphincter nimmt den die Blase zunächst umschliessenden 225, I, in. 
Theil der Prostata ein und stellt öfters allein den vorderen Theil des Ringes 
dar. Unmittelbar unter dem inneren folgt der äussere Sphincter, 
gestreifte Bündel, die zuerst an der Vorderfläche der Uretra auftreten, bald 
aber dieselbe von allen Seiten umgeben. Einzelne Bündel treten aus der 225, m, C— F. 
Musculatur der Harnblase hinzu, die, wie sie von der Wand der letzteren 
auf die Prostata übertreten , ihr glattes Muskelgewebe in gestreiftes ver- 225, n. 
wandeln. 

Der in der Prostata enthaltene Theil der Uretra ist ausgezeichnet 
durch eine mediane Hervorragung seiner hinteren oder unteren Wand, den 
Colliculus 8efninali8^)y die dem Querschnitt des Canals die Form 217, n. 
einer aufwärts convexen Spalte ertheilt. Der Colliculus besteht aus einem 225, m, C— F« 
medianen Kamm von sehr festem elastischem Gewebe, welchen ringsum 
Maschen von cavernösem Gewebe umgeben. An seinem hinteren Abhänge 226, III. 
liegen zu beiden Seiten des Kammes die stärkeren Ausführungsgänge der 
Prostata (*); weiter vom wird er vom Sinus prostat. (1) und den Ductus 226, II. 
ejaculatorii (2) durchzogen. Der Eingang des Sinus prostat.^), wel- 225, I. 
eher sich als ein Blinddärmchen mit netzförmig faltiger Schleimhaut mehr 



*) Caput gdüinaginis. Veru montanum, ^ Vesieula prostat 
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oder minder tief in die Prostata erstreckt, liegt mitten auf dem Tordere n 
217, II. Abbang des CoUicalns seminalis (4); die Mündungen der Dnetos ejaeula- 
torii (3) finden sieb, nicbt immer gani sYmmetriscb, an beiden Seiten der 
Oeffnung des Sinus prostaticus, die Mündungen der kleineren proatatiachen 
Gänge (5), wie erwäbnt, Yor der letzteren. 

2. Diapbragma urogenitale. Pars membranacea der Uretra. 

Gowper'scbe Drüsen. 

Das Diapbragma urogenitale bestebt ans zwei Abtbeilungen, einer fibrd- 

231, II. sen und einer musculösen. Die fibröse Abtbeilung, Ijig» transverSm 

pelvtSf ist die vordere; es ist ein straffes, mit transversalen Bündeln 
zwiscben beiden Schambeinen ausgespanntes Band, welebee mit dem Lig. 
arcuatum pubis die Lücke begrenzt, durcb die, gegen jeden Druck gewahrt, 
die y. dorsalis penis (3) in das Becken gelangt. Die mnscnlöse Abtheilnng 
fügt sich mit ihrem vorderen Rand unmittelbar an den hinteren Rand des 
Lig. transvers. pelvis an. Sie scbliesst zwischen zwei Aponeurosen, die 
sich hinten in einem scharfen Rand vereinigen, die Mnsculatur des 2VlifM- 
versus per-inei prof. ein , deren genauere Beschreibung mit der der 
Perinealmuskeln folgen wird. An die obere Aponeurose befestigt sieh die 
231, I. Spitze der Prostata; die Uretra befindet sich also beim Anstritt ana der 
Prostata schon innerhalb des Diaphragma urogenitale. An die untere 
Aponeurose des Diaphragma urogenitale ist die obere Fläche des hinteren 

232, II. angeschwollenen Endes des C. cavemosum uretrae angeheftet {^*)'j die 
231, II. Uretra geht also aus dem Diaphragma urogenitale direct in das C. cavemosnm 

uretrae über. Das 2 bis 2,5 cm lange, aufwärts concave Stück derselben, 
welches im Diaphragma enthalten ist, lässt sich, im Gegensatz zum pro- 

227, I. statischen und cavemösen Theil, als ein einfach cylindriscbes Rohr ans 
seiner Umgebung lösen, und wenn demselben auch immer noch einzelne 
gestreifte Bündel des M. transv. perin. prof. (5) anhaften, so hat der Ganal 
doch seine selbständige, etwa 2 mm mächtige Wand, bestehend aus einer 
äusseren, verhältnissmässig starken, glatten Ringfaserschichte (4), einer 
schwächeren, ebenfalls glatten Längsfaserschichte (3) und einer dünnen 
Lage cavemösen Gewebes (2), welches die Mnskelschichte von der Propria(l) 
scheidet. 

233, I. Zu beiden Seiten der Pars membranacea der Uretra liegen im Dia- 

phragma urogenitale, zunächst dem hinteren Rande desselben, die Cowper*- 
schen Drüsen (12), kugelrunde, kaum erbsengrosse Körper, deren AuB- 
führungsgänge im cavemösen Gewebe der Uretra eine Strecke von 4 bis 6 cm 
durchlaufen, bevor sie die untere Fläche der Schleimhaut durchbohren. Die 
Cowper'schen Drüsen gehören zu den acinösen ; sie sind mit hellen, cylindri- 
sehen oder pyramidalen Zellen ausgekleidet. Der Prostata ähneln sie darin, 
dass sie von glatten Muskelfasern durchzogen sind, die sich auf den Ana- 
führungsgang fortsetzen. Den Streit, ob diese, beiden Geschlechtern eigenen, 
Drüsen dem Harn- oder Genitalapparat zngehören, schlichtet U. Stilling 
(Yirchow^s Archiv, Bd. 100) dahin, dass er sie dem letzteren zuzählt. 
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3. Penis. Pars cayemosa der Uretra. 

Das Charakteristische und physiologisch Bedeutsame der cavemösen 
Gebilde liegt in ihrer Fähigkeit, rasch und ohne weitere Folgen für die 
Ernährung ihr Volumen erheblich zu ändern. Die Aenderungen des Volu- 
mens beruhen auf dem Wechsel des Gehaltes an Blut und der Wechsel des 
Blutgehalts ist deswegen gleichgültig für die Ernährung und die temporäre 
Blutanhäufung ist ohne Nachtheil, weil das Blut während seiner StauuQg 
im cayernösen Gewebe die Bahnen, in denen es ausser der Stauung circu- 
lirt, nicht yerlässt. Diese Bahnen entsprechen dem Capillarsystem anderer 
Körpertheile ; sie communiciren sowohl unter einander, als mit den Arterien- 
enden und den Venenanfängen und sind von der allgemeinen inneren Ge- 
fasshaut ausgekleidet. Es sind aber im Vergleich zu den gewöhnlichen 
Capillargefassen weite Lacunen, begrenzt yon dünnen Plättchen und Bälk- 
chen, welche einerseits mit der Wand des den cayernösen Körper durch- 
ziehenden Arterienstammes (9) zusammenhängen, andererseits an die äussere, 228, }, A. 
fibröse Umhüllung des cayernösen Körpers befestigt sind. Die Arterien- 
stämme senden feine und feinere Zweige in die Bälkchen; die Arterien- 
zweige yerlaufen in der Axe der Bälkchen und ergiessen durch feine Spalten, 
meist an den Vereinigungswinkeln der Bälkchen, das Blut in die Maschen- 
räume. Aus den Maschenräumen geht das Blut durch Lücken der fibrösen 
Hülle in die Venen über, die sogleich mit ansehnlichen Aesten an der Ober- 
fläche der cayernösen Körper entspringen. 

Der relatiy leere coUabirte Zustand der Maschenräume wird erhalten 
durch die anhaltende Wirkung glatter Muskelfasern, welche kreisförmig in 
der Wand der arteriellen Gefasse yerlaufen und, parallel denselben, neben 
ihnen in den bindegewebigen Balken und Bälkchen des cayernösen Gewebes 
enthalten sind. Die kreisförmigen Fasern wirken der Ausdehnung der Ar- 
terien entgegen, die longitudinalen Fasern nöthigen, indem sie die Bälkchen 
yerkürzen, die Arterien, sich wellen- und selbst korkzieherförmig zu kräuseln. 
So werden zahlreiche Widerstände der Blutbewegung erzeugt, die in dem 
Augenblicke schwinden, da die Muskeln, in Folge einer psychischen oder 
Reflexwirkung, er8chlafi*en und den Arterien gestatten, sich zu erweitern 
und gerade zu strecken. Daraus erklärt sich, wie die Schwellung zu Stande 
kommt und wie sie wieder abnimmt, wenn die Muskeln ihren Tonus wieder 
gewinnen. Aber es ist noch ein Umstand zu erwähnen , in welchem die 
cayernösen Körper sich yerschieden y erhalten. Der cayemöse Körper der 
Uretra bleibt bei aller Füllung weich, biegsam und comprimirbar; dies ist 
begreiflich, da die Venenäste desselben in die V. dorsalis penis einmünden, 
die, wie oben angegeben, zwischen fibrösen Theilen und gegen Compression 
geschützt in die Beokenhöhle eintritt und nicht gehindert ist, das rascher 
zuströmende Blut rascher abfliessen zu lassen. Die cayernösen Körper des 
Penis dagegen werden, nachdem die Füllung einen gewissen Grad erreicht 
hat, hart und steif und so prall, dass der herabhängende Theil derselben 
die Kichtung des an das Becken befestigten Theils annimmt. Dies ist nur 
dadurch möglich , dass der Rückfluss des Blutes yerhindert oder doch be* 

Henle-Merkel, Grnndriss. I3 
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NviU.vitkt \%iivu Die Golog«*alitiit dAzn ist dadurch gegeben, dass die Yene, 

itc iuä. l»tui uifi' vieiti C. cav^emos. peniä zarückfohrtf zwischen den Mnakel- 

:.i.xciu vics Uiu^hi*Hgmu arugenitale hindurchgeht and durch deren Contrac- 

KMi vtMsclilut$«cu werden kann (^. Perinealmui^keln). Der Ters€hifldenheit 

vU-i \ulj»«*bo der beiderlei cavempsen Körper entspricht eine Yerschiedenheit 

v.'s ios !»ÄU06k Die dbröse Hülle (Albuginea) des C. cavemos. uretrae (6) ist 

iuuLi uiiil ändert mit der Schwellung des Penis ihre Mächtigkeit in kanm 

u%>tkachoiu ürade. Die Albuginea des C. caTemos. penis (4) ist darauf 

siu^t^richtvc. einem bedeutenden Druck zu widerstehen; sie ist au&llend 

Nuuk und der Unterschied ihrer Mächtigkeit im zusammengezogenen Penis 

, i^ und iu dem erigirten (B) springt in die Augen; sie reducirt sieh Ton 

:^ .-iul 0,25 mm. 

IHe Voirpp. cavemosa penis haben eine cylindrische, am hinteren 
bikuic im tmnsTersalen Durchmesser comprimirte Gestalt. Mit diesem hinteren 
(aiiic haften sie an der inneren Fläche des unteren Schambeinastes. Tom 
C'rHi>ruu^e an convergirend . legen sie sich alsbald in der Medianebene an 
vHuauder: die medialen Wände der Albuginea beider Körper fliessen za 
^>^ t. r« «iu«»m Septuu) zusammen, welches, yielfach durchbrochen, den Uebertiitt 
vWt» Blutes aus dem Einen Körper in den anderen begünstigt. Dem Septom 
ettt^prechend begrenzen die Corpp. cavemosa penis mit ihren unteren 
Flächen eine mediane Furche, Uretralfurche, in welcher das C. caTemoe. 
uretrae entlang läuft; eine seichtere Furche der oberen Fläche dient rar 
Aufnahme der V. dorsalis penis (I) und der neben derselben yerlanfenden 
gleichnamigen Arterien und Nerven (2). Nach vom enden die Corpp* 
M7. II. cavemosa penis in je eine stumpfe Spitze (2). die in der Glans penis ver» 
steckt liegt. 

Zur Befestigung der hinteren Enden der Corpp. cavemosa penis an die 
.2:^>. W voniere Beckenwand dienen drei Bänder, ein unpaares Lig. SUSpeH^ 

soHutn medium und die paarigen Ligg. SHspensoHa l4ite^ , 

rrf/lV/. Das erste entspringt von der Synchondrose und heftet sich, in 
zwei Lamellen getheilt. am Penis zu beiden Seiten der Furche an, in wel- 
cher die V. dorsalis liegt. Das Lig. suspensor. lat. geht vom Rande des 
unteren Schambeinastes zur äusseren Fläche des C. cavemos., mit dessen 
Albuginea es verschmilzt. Es hängt an seiner äusseren Fläche mit den 
Ursprungs sehnen der Adductoren des Schenkels zusammen; seine innere 
Fläche ist glatt und deckt von aussen den Stamm der A. und des N. dor- 
salis penis. 

Auch das C cavemoSiim nretrtie ist c vi indrisch, so weit es in 
der Uretralfurche der Corpp. cavemosa penis verläuft. Gegen das hintere, 
wie gegen das vordere P^nde nimmt es, dort allmälig, hier plötzlich an Vo- 
2 IS. lumen zu. Das keulenförmig verdickte hintere Ende ist der SulbwS 
aretvae (ir>) er ist, wie erwähnt, an die untere Fläche des Diaphragma 
urogenitale in fast horizontaler Richtung angeheftet; seine vordere Grenie 
entspricht der Gegend, wo sich unter einem nach hinten offenen, spitzen 
Winkel die Pars membranacea mit der Pars cavemosa der üretra vereinigt 
und die Uretra in die Pars cavemosa eintritt. Die Zusammensetzung des 
C. cavernos. uretrae aus zwei ursprünglich getrennten, symmetrischen Hälften 
231, I. ist angedeutet durch einen tiefen medianen Einschnitt der hinteren Wöl- 
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bang des Bulbus und eine, von dem Einschnitt aus eine Strecke weit ein- 
dringende fibröse Scheidewand. 

Die vordere Ausbreitung des cavernösen Körpers der Uretra ist die 
Glans penis, Eichel, welche sich von unten her, glockenförmig ge- 
krümmt, über die vorderen Enden der Corpp. cavemosa penis hinüberschlägt 
und dieselben nach allen Seiten mit einem stumpfen Rande, der dytQlMl 227, n, III. 
glandis überragt. 

Die in der Axe des cavernösen Körpers verlaufende Uretra zeigt, wenn 
sie nicht von durchströmender Flüssigkeit oder fremden Körpern ausgedehnt 
wird, ein spaltförmiges Lumen , transversal im cylindrischen Theil des ca- 228, I. 
vemösen Körpers, vertical in der Eichel und an der Mündung. Unmittelbar 227, II. 228, II. 
hinter der Mündung ist die Spalte am längsten, entsprechend einer Er- 
weiterung der Uretra, die man Fossa navicularis (7) nennt. Die 227, II. 
musculöse Kingfaserschichte, welche die Uretra aus dem Diaphragma mit- 
bringt, erhält sich innerhalb des cavernösen Gewebes nur noch eine kurze 
Strecke, doch kommen auch weiter vom vereinzelte Züge longitudinaler 
und transversaler Muskelfasern an der äusseren Fläche der Schleimhaut 
vor. In der Spitze der Eichel umgiebt sie ein fibröser Bing (***), der 228, II, C, D. 
oben mit einem Fortsatz der Albuginea der cavernösen Körper des Penis (*), 
unten mit einem Septum des cavernösen Körpers der Uretra (**) zusammen- 
hängt. Die Mucosa bildet in .der geschlossenen Uretra zahlreiche, meist 
longitudinale Falten, die bei der Eröffnung verstrichen werden, und klappen- 
artige, quere Duplicaturen , welche erst mit der Ausdehnung der Uretra 
scharf hervortreten. Eine derartige, mit dem freien Rande vorwärts ge- 
richtete Klappe, Valvüla fossae navicularis (x), findet sich ziemlich beständig 227, III. 
in der oberen Wand der Uretra, am hinteren Ende der Fossa navicularis. 
Die Klappe bedeckt eine punktförmige Oeffnung oder mehrere, die in so- 
genannte Lacunen ^) führen, enge, blinde, von der Schleimhaut ausgekleidete 
und unter derselben rückwärts verlaufende Gänge, deren Bedeutung un- 
bekannt ist. Meistens folgt eine Reihe derselben (y) in der oberen, zuweilen 
auch in der seitlichen Wand der Uretra. Vereinzelte und ziemlich einfache 
acinöse Drüsen, deren Mündungen aber unsichtbar sind, kommen zerstreut 
in der Uretra vor. 

Die Cutis des Penis ist mit den cavernösen Körpern durch ein fettloses, 
aber an longitudinalen Muskelbündeln reiches Bindegewebe locker verbunden. 
Auf die Verlängerung des Penis berechnet, bildet sie am schlaffen Penis 
eine Falte, Pvaeputtwni' (11), welche sich mehr oder weniger weit über 227, II. 
die Glans erstreckt. Die innere Platte des Präputium ist glatt, vor der 
äusseren durch den Mangel der Haare und Knäueldrüsen ausgezeichnet. 
Hinter der Corona glandis legt sie sich fest an die cavernösen Körper an 
und so schlägt sie sich auf die Glans hinüber, mit deren Albuginea sie un- 
trennbar verwächst. Nur längs der Mittellinie der unteren Fläche der 
Glans erfolgt der Uebergang in Form einer medianen, gegen die Oberfläche 
der Glans und des Präputium senkrecht gestellten Falte, des Ften/ulum 
praepiltii (y). Vor demselben beginnt an der inneren Platte des Präputium 228, II, C. 
ein niedriger und schmaler, medianer Wulst, Ruphef der sich über den Rand 



*) Morgagni'sche oder Littre'sche Drüsen. 
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des Präputium '*auf dessen äussere Fläche und weiter über die untere 
Fläche des Penis und des Scrotum hinzieht, die Linie andeutend, l&ngs 
welcher die ursprunglich getrennten Seitenhälften mit einander verschmol- 
zen sind. 

Die Oberfläche der Glans ist mit Längsreihen von Papillen versehen, 
die gegen das Orificium uretrae convergiren; grössere, zusammengesetzte 
Papillen, welche die Epidermis erheben, stehen öfters, zerstreut oder dicht 
gedrängt, auf der Corona glandis. Talgdrüsen von unbeständiger Zahl 
und Form, meist einfache Schläuche, finden sich auf der inneren Oberfläche 
des Präputium und der äusseren Fläche der Glans. Das sogenannte Smegma 
praeputii, das sich zwischen Präputium und Glans ansammelt, ist nicht 
Beeret dieser Drüsen, sondern abgeschilferte Epidermis. 

d. Scrotum. Hüllen des Testikels. Samenstrang. 

220, I. Scrotum f Hodensack, ist der aus zwei ausgehöhlten Hautfalten 

zusammengefügte Behälter, welcher die Testikel sammt den Anfangstheilen 
des Samenstrangs aufnimmt. Er ist nicht ganz symmetrisch, da die linke 
Hälfte meistens tiefer herabhängt, als die rechte. 

Ich habe erwähnt, dass die Raphe vom Penis aus sich über die untere 
219. Fläche des Scrotum fortsetzt (S) ; ebenso lassen sich auch die glatten Muskel- 
bündel aus der subcutanen Schichte des Penis auf die Innenfläche der Haut 
des Scrotum verfolgen, nur dass sie mit der letzteren fester verbunden sind 
und eine mehr zusammenhängende Schicht bilden, die TutliCd duvtOS 
(9, 10). Die vorzugsweise verticale Richtung der Muskelfasern in der vor- 
deren Wand des Scrotum bewirkt, dass mit der Contraction der Muskeln 
die Haut sich in parallele Querfalten runzelt. Von der Raphe aus steigt 
als Fortsetzung der Tunica dartos beider Hodensackhälfben eine mediane 
Scheidewand, SeptUIrn SCroti (7), zur Wurzel des Penis empor und 
scheidet die Höhlen beider Seiten vollständig. Jede ist nur vom Leisten- 
ring aus zugänglich, aus welchem der Samenstrang (13) herabsteigt. 

Ein sehr lockeres, mit dem Finger trennbares Bindegewebe verbindet 
die Tunica dartos mit der äussersten Schichte der Hüllen des Testikels und 

220, I. Samenstrangs. Als solche ist der Cveniastev (7) zu betrachten, wenn- 

220, II. gleich die Bündel desselben nicht in zusammenhängender Lage, sondern 
nur in Form einzelner Schleifen über den Testikel hinweggehen. Die 

220, I. nächste continuirliche Schichte bildet die Tunica vaglfl* COnifn. (10), 
eine Fortsetzung der Fascia transversalis, die, vom inneren Leistenring an, 
das Vas deferens und die Vasa spermatica begleitet und zum Samen- 
strang, Funiculus spei^niat., vereinigt. Am Testikel verdichtet sie 
sich allmälig von aussen nach innen, bis die innerste Schichte, von Epithel 
221, III. bekleidet, das parietale Blatt der Tuflica vaginalis pvopria (11) 
darstellt, welches am hinteren Rande der Epididymis in das viscerale 
umbiegt. 

Die im Samenstrang enthaltenen Gebilde lassen sich leicht in zwei 
Massen sondern. Zumeist nach vorn liegt der Plexus der Venen ^ in deren 
Umgibuug das Bindegewebe sich dicht mit Fett erfüllt. Im hinteren Theil 
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des Samenstrangs verläuft in fettlosem Gewebe das Yas deferens, die 
A. spermat. mit den Nervenzweigen und ein aus zerstreuten Bündeln be- 
stehender glatter Muskel, Cremaster int,, der sich in einer tieferen Schichte 
der Tunica vaginalis comm., als der äussere Cremaster, über dem Testikel 
ausbreitet. 



B. Weiblicher Geschlechtsapparat 

a. Vestibulum vaginae^). 

Mit diesem Namen bezeichnet man den weiblichen Sinus urogenitalis, 
den Theil des unpaaren Rohrs, der eine mediane und in der Medianebene 
gelegene Spalte darstellt. 

Den Eingang des Vestibulum begrenzen die Schamlippen, Labia 237, II. 
pudetldi^), zwei von Fett erfüllte Hautfalten, welche in einer vorderen 
und einer hinteren Commissur sich vereinigen. In der vorderen Commissur 
stossen sie in der Regel unmittelbar an einander; gegen die hintere Com- 
missur verjüngen sie sich in jedem Durchmesser und laufen spitz aus an 
der unteren Fläche einer dünnen queren Hautfalte, NaviCUUz^), welche 239, I, II. 
beim Auseinanderziehen der Labia sich spannt und beim Geburtsact ein- 
zureissen pflegt. 

Von der hinteren Commissur steigt die hintere Wand des Vestibulum 
senkrecht auf, zunächst über der Navicula eine flache Vertiefung, F088(l 239, II. 
fiavicultiriSf bildend. An der vorderen Commissur beginnt die Decke 
des Vestibulum, an welcher zuvörderst die Clitovls und weiter hinten die 239, I, II. 
Mündung der Uretra, Orißcium uretf'ae, sichtbar wird. Die Clitoris 
ist ein glatter, kegelförmiger, von den Seiten zusammengedrückter Körper, 
an welchem ein paar Hautfalten, die Nymphen*), sich vereinigen, deren 
jede an der inneren Fläche derXtabia, etwa in der Mitte ihrer Länge und 
über der Mitte ihrer Höhe entspringt. Ihr bogenförmiger, glatter oder 
gekerbter freier Rand spaltet sich in der Nähe der Clitoris in zwei unter 
spitzem Winkel divergirende Falten. Die äussere fliesst mit der gleich- 
namigen der andern Seite vor der Clitoris zu dem Pvaeptlttuni cHtO" 
vidis zusammen, das diesen Körper wie ein weiter Saum umgiebt und 
von vom her überragt. Die innere Falte befestigt sich dicht neben der 
gleichnamigen der anderen Seite am hinteren Rande der Clitoris. Die ver- 
einigten Falten stellen das Frenulum clitoridis dar. 239, I. 

Was man Clitoris nennt, ist nur die die Schleimhaut des Vestibulum 
vordrängende und von derselben überzogene Spitze von zwei cavernösen 
Körpern, die im Bau und Verlauf den cavernösen Körpern des Penis glei- 
chen und nur in den Dimensionen weit hinter denselben zurückbleiben. Die 
Carpp. cavernosa cUtoridis entspringen in der Nähe der Syn- 244, U. 
chondrose vom unteren Rande des unteren Sohambeinastes, laufen anfangs 



') AeuBsere Genitalien. Vulva, *) Labia majora. *) Frenulum labiorum 
majorum. *) Labia minora. 
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dem Kno€heii parallel aufwärts und sodann, in einem spitzen , jedoch 
abgerundeten Winkel abwärts, wobei sie zugleich conyergiren and sich 

244, I. schliesslich an einander legen, so dass nur ein unrollständiges SeptUM 
die Zusammensetzung aus zwei symmetrischen Hälften yerräth. 

Das dem cayemösen Körper der Uretra des Mannes entsprechende 
Organ der weiblichen Geoitalien, Corpp. cavem. uretr., hat keine 
Beziehung zur Uretra. £s besteht aus zwei symmetrischen Theilen, welche, 
im transversalen Durchmesser abgeplattet, am hinteren Ende abgerundet 
und nach Tom yerschmälert, unter dem Diaphragma urogenitale (If. transv, 
p. pro/,) zu beiden Seiten des Vestibulum liegen und vor demselben sich 
Tereinigen. Die Verbindung des G. cavernosum uretrae mit dem G. cayer- 
nosum clitoridis vermittelt ein Venengeflecht (*), welches zwischen dem 

239, II. Mittelstück des ersteren und dem Knie des letzteren eingeschlossen ist.' 

Die Uretra durchläuft die kurze Strecke von der Blase bis zur Aus- 
235. 239, II. mündung in den Sinus urogenitalis in einem vorwärts concaven Bogen. 
Ihre Schleimhaut ist mit geschichtetem Pflasterepithel bekleidet, mit 
Papillen und kleinen Drüschen besetzt; ihre mächtige Muskelschichte be- 
steht aus einer inneren Lage longitudinaler und einer äusseren Lage ring- 
förmiger glatter Muskeln, an welche sich zunächst ringförmige, dann longi- 
tudinale gestreifte Faserzüge anschliessen. Die ringförmigen gestreiften, 
die den willkürlichen Sphincter der Blase darstellen, reichen nur bis zur 
Mitte der Uretra herab und gehen von da in eine transversale, an der Vorder- 

239, I. fläche der Uretra vorüberziehende Musculatur über. Das Ckrifictufn 
UVetrae ist einfach Spalt- oder sternförmig, es hat glatte oder von ge- 
kerbten Läppchen umgebene Ränder. In der Umgebung desselben finden 
sich einzeln oder gruppenweise sogenannte Lacunen, blinddarmförmige 
Einstülpungen der Schleimhaut {***). In eine derselben, häufiger aber 
selbständig an der Seitenwand des Vestibulum (*), mündet die sogleich zu 
erwähnende Cowper'sche Drüse. 

Von den einander deckenden inneren Flächen der Labia maj. an sieht 
zwar die Haut, die das Vestibulum überzieht, in Farbe und Glätte einer 
Schleimhaut ähnlich, muss aber, dem Gharakter ihrer Oberhaut und ihrer 
Drüsen nach, der Gutis zugerechnet werden. Die obersten Lagen der Ober- 
haut sind kleine, kernlose Schüppchen und die kleinen acinösen Drüsen, 
welche reihenweise auf beiden Flächen der Nymphen, auf der inneren 
Flache der Navicula und der äusseren des Praeputium clitoridis sich öffinen, 
liefern ein fettiges Secret. Erat an der Grenze des Vestibulum gegen die 
Vagina ist der Uebergang der Cutis in Schleimhaut vollendet und findet 

244, U. sich eine Schleimdrüse, die Cowper'sche (GlamJ. Coirper.)^ die am 
hinteren Rande des G. cavernos. uretrae liegt und ihren kurzen Aus- 
führungsgang medianvorwärts sendet. 

b. Vagina, Hymen. 

239, I. Bei jungfräulichen Personen ist das Orificium vaginae eine meist quer 

halbmondförmige, vorwärts concave Spalte unmittelbar über dem Orificium 

«239, II, uretrae, welche der Hj/'inen von hinten ^her begrenzt. Die Axe der 
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Vagifia verläuft über dem Hyuen erst faet horizontal rückwärts, dann 
in steilem Bogen umbeugend aufwärts. Durch die Zerreissung des Hymen 
geht die untere Wand des horizontalen Aufangtheils der Vagina verloreu, 
der entsprechende Theil der oberen Wand, Carina vagUiae (7), liegt in dem 235. 
Vestibulum zu Tage und als Orificium vaginae (8) erscheint nunmehr die 
Spalte zwischen der umbeugenden vorderen und der hinteren Wand. Von 
da an aufwärts ist das Lumen der Vagina eine Querspalte, die beiderseits, 237, I. 
in Form eines H, in einen kürzeren oder längeren sagittalen Schenkel aus- 
läuft. Mit den vorderen seitlichen Ausbuchtungen ihres Lumen umgreift 
sie die Uretra, mit den hinteren das Rectum; mit beiden Canälen ist sie 
durch ein derbes Gewebe verbunden, in welchem die Wände der einzelnen 
Canälo nicht deutlich gesondert sind. Die Höhe der Vagina ist an der 
vorderen und hinteren Wand verschieden. Die vordere Wand, deren Höhe 241, I. 
etwa 7 cm beträgt, endet an der vorderen' der Lippen, die den Eingang des 
Uterus, den äusseren Muttermund, begrenzen; die liintere Wand geht über 
die hintere Lippe des Uterus hinauf an deren oberen Rand; so entsteht 
rings um den Eingang des Uterus eine vorn seichte, hinten tiefe Furche, 240, I, B. 
das Scheidengewölbe, Foi*nix vaglnae. 

Der Hymen ist bei geschlossenen Genitalien wulstformig und be- 237, II. 
grenzt eine lineare, mediane Spalte. Erst durch Anspannung erhält er 
die Form einer halbmondförmigen Klappe mit scharfem, einfachem oder 
gelapptem Rand. Setzt sich die Falte auf die vordere Wand über der 
Uretra fort, so wird der Hymen ringförmig mit excentrischer, der Vorder- 
wand genäherter, selten mit centraler Oeffnung. Nach der Zerreissung des 
Hymen bleiben die vernarbten Lappen desselben als sogenannte Garunctilae 240, l, A. 
hj^menäles (**) i) zurück. 

Die Vagina zeigt sich auf Durchschnitten aus zwei, fest mit einander 
verbundenen, ziemlich gleich mächtigen Schichten zusammengesetzt, einer 
inneren bindegewebigen, die von einem starken geschichteten Pflaster- 
epithel bedeckt und mit zahlreichen schlanken Papillen versehen ist, und 
einer äusseren, in welcher longitudinale und kreisförmige Züge glatter 
Muskelfasern verlaufen. Die Muskelschichte umgeben engmaschige Venen- 
netze. Gegen das Oriflcium vaginae nehmen sowohl die Bindegewebs- als 
die Muskelschichte an Mächtigkeit zu und es erhebt sich von der vor- 
deren, wie von der hinteren Wand ein gegen das Lumen vorspringender 
medianer Wulst, die Columna Vdgin, ant. und J^OSt. Die vordere ist 
regelmässig stärker, als die hintere und öfters durch einen longitudinalen 
Elinschnitt in zwei Wülste getheilt, die aufwärts (A) oder abwärts (B) 240, I. 
divergiren und mitunter, wie zu einem festeren Verschluss der Vagina, 
den Wulst der hinteren Wand zwischen sich fassen. Der wesentliche 
Bestandtheil dieser Wülste ist ein cavernöses Gewebe mit geräumigen 240, II. 
Maschen, welches durch Vordringen der die Vagina umgebenden Venen- 
plexuB erzeugt wird. Quer über die Wülste laufen Reihen scharfer, 
zackiger Kämme, die nach den Seiten hin in vereinzelte Tuberkeln zer- 
fallen und gegen das obere Ende der Vagina sich allmälig verlieren. Das 
Epithel der Vagina ist pflasterförmig und geschichtet. Secemirende Drü- 



*) Carunculae myrtiformes. 
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sen kommen in der Vagina niübt, oder doch nur selten und spärlioh Tor; 
dagegen ist sie zuweilen in ihrer ganzen Länge dicht mit conglobirten 
Drüsen besetzt. 



c. ü t e r u 8. 

237, II. Der TJtevus^ von dessen Aenderungen während der Menstruation 

und Schwangerschaft hier abzusehen ist, stellt einen abgeplattet bim- 
förmigen Körper dar, mit einer Einschnürung in der Mitte seiner Höhe, 
derentwegen man ihm auch eine Sanduhrform zugeschrieben hat. Die Ein- 
schnürung bezeichnet die Grenze zwischen dem Halse, CctvtXf und dem 
Körper, CovptlS, des Uterus; ihr entspricht in der Höhle des üterua die, 
yerengte Stelle, die man, im Gegensatz zum äusseren Muttermund, dem 
Oä Uteni ejct»f mit dem Namen innerer Muttermund, Os Uteti iwt^f 
belegt. Die engste Stelle aber ist der innere Muttermund, weil im Frontal- 
schnitt der Cervicaltheil ein spindelförmiges, der Mutterkörper ein mit der 
Spitze abwärts gerichtetes dreiseitiges Lumen zeigt. Im Medianschnitt 
sieht man die vordere und hintere Wand der Höhle des Köri)ers in unmittel- 
241, I. barer Berührung, die Wände des Cervicaltheils dagegen häutig ein ebenfalls 
spindelförmiges Lumen einschliessen. Den Theil des Uterinkörpers, der 
oberhalb einer die Insertionen der Oviducte verbindenden Linie liegt, nennt 
man Fundvs uteri, Muttergrund. Von dem Cervicaltheil wird durch 
die Insertion der Yaginalschleimhaut die Vaginalportion abgegrenzt, die am 
240, I. 241, 1. oberen Ende der vorderen Wand der Vagina das querspaltförmige , rück- 
wärts gerichtete Os uteri ext. zwischen den beiden Lippen desselben zeigt. 
241, II. Von den Flächen des Uterus ist die hintere gewölbt, die vordere plan; die 
seitlichen Ränder sind abgerundet, der obere Rand ist ziemlich scharf. 

Die Höhe des Uterus beträgt bei Jungfrauen 6 bis 8, bei Frauen, die 
geboren haben, 9 bis 10 cm; im sagittalen Durchmesser misst der Körper 
im ersten Falle 2 bis 3, im zweiten 3 bis 3,5 cm. Die Mächtigkeit der Wand 
beträgt bei Jungfrauen 10 bis 15, bei erwachsenen Frauen bis 20 mm. 

Von der Dicke der Wand kommt bei weitem der grösste Theil auf die 
Muskelschichte, mit welcher nach innen die Schleimhaut, nach aussen die 
241, I. Serosa, ohne Dazwischenkunft von lockerem Bindegewebe, un verschiebbar 
und untrennbar verbunden ist. 

Der Peritonealüberzug beschränkt sich auf den Körper des Uterus; er 
verlässt ihn vorn in der Gegend des inneren Muttermundes, um auf die 
Blase überzugehen ; hinten schlägt er sich in gleicher Höhe oder auch tiefer, 
zuweilen erst am oberen Ende der Vagina, vom Uterus auf das Rectum 
hinüber. 

Die Musculatur des Uterus ist am Cervicaltheil ziemlich scharf in 
drei Schichten geordnet, eine ringförmige zwischen zwei longitudinalen. 
Auch am Mutterkörper lassen sich drei Schichten unterscheiden, doch be- 
ruht hier der Gegensatz nicht in der Richtung des Faserverlaufs, der in 
allen Theilen der Muskelhaut gleich verwickelt ist, sondern auf dem grösse- 
ren Gefässreichthum der mittleren Lage. An den oberen seitlichen Ecken 
des Uterus weichen dessen eigenthümliche Muskelfasern aus einander, um 



Uterus. 201 

den Oviduct zu umfassen, dessen Muskelhaut fast durch die ganze Dicke 241, III. 
der Uterinwand ihre Selbständigkeit behält. 

Die Schleimhaut des Uterus ist im Körper und Cerricaltheil von 
eigenthümlichem und in beiden von durchaus verschiedenem Bau. Im 
Cerricaltheil ist sie derber, dem äusseren Muttermund zunächst noch von 
geschichtetem Pflasterepithel bekleidet, an dessen Stelle sodann im Mutter- 
körper und in den Oviducten ein Flimmerepithel tritt, welches in der Rich- 
tung von innen nach aussen wimpert, demnach den Zweck hat, das Ei durch 
den Oyiduct in den Uterus zu fordern. Gegen die glatte Oberfläche der 
Schleimhaut des Mutterkörpers sticht die innere Oberfläche der Cervical- 
portion ab durch unyerstreichbare , scharf randige Falten, Flicue pcil^ 241, IV. 
fn€lt€$e ^), welche in hauptsächlich querer Richtung verlaufen, aber an der 
vorderen und hinteren Wand von je einem verticalen Wulst wie von einem 
Stamm nach zwei Seiten abgehen. Der vordere und hintere Stamm liegen 
nicht gerade einander gegenüber, sondern greifen, wenn die Höhle geschlossen 
ist, so in einander, dass der Querschnitt des Cervicaltheils die Gestalt eines 241, II, B. 
liegenden cq erhält. Zwischen den Yorsprüngen und unter den Rändern 
der Falten liegen ein- oder mehrfache Reihen feiner OefiPnungen. Sie führen 241, IV. 
in einfache Buchten, oder in längliche, hier und da getheilte und an den 
blinden Enden zuweilen kolbig angeschwollene Röhren, die, wie die Höhle 
des Cervicaltheils selbst, von einem glasartigen Schleime erfüllt sind. Von 
Verstopfung dieser Buchten und Gänge leitet man die kugeligen Bläschen ') 
her, welche sich, wenn auch unbeständig, doch sehr gewöhnlich in der 
Schleimhaut des Cervicaltheils und der Muttermundslippen finden. 

Die Schleimhaut des Körpers des Uterus ist, wie erwähnt, glatt und 241, V. 
weich, aus einem zellenreichen, der conglobirten Drüsensubstanz ähnlichen 
Gewebe gebildet. Nur mikroskopisch sind auf ihrer Oberfläche die Mün- 
dungen blinddarmförmiger Drüsen, der sogenannten Uterindrüsen, zu 
erkennen, welche, einfach oder gabelig getheilt, gerade oder geschlängelt, 
die ganze Dicke der Schleimhaut durchsetzen. Das cylindrische Epithel 
dieser Drüsen ist mit Cilien besetzt (Möricke, Ztschr. für Geburtsh. und 
Gynäkol. VII, 111). 

Aus der oberen seitlichen Ecke des Uterus geht vor dem Oviduct das 
Zdg. teres (3) hervor, eine cylindrische Fortsetzung der Muskelsubstanz des 238. 
Uterus, die in einer eigenen Peritoneal falte vor-, seit- und abwärts zum 
inneren Leistenring zieht und, nachdem sie den Leistencanal durchsetzt hat, 
in dem fettreichen Bindegewebe des Labium padendi endet. Vom unteren 
Ende her mischt sich den glatten Fasern des Lig. teres eine Anzahl ge- 
streifter Muskelbündel bei, welche mehr oder weniger weit aufwärts, zu- 
weilen bis nahe an den Uterus reichen. 



d. Oviducte3). • 237, u. 

Der Ovld/UCt ist ein cylindrischer , musculöser, im Ganzen trans- 
versaler Gang, mit zwei Mündungen, dem feinen Ostlum Uterifiunif 



1) Paimae plicatae, >) Ovula Nahothu «) Tuba, Tuba FaUopiae. 
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242, I. womit er aus dem Uterus entspringt, und dem weiteren OsHufil €ib4>0' 
tnitlCllCf durch das er in die Bauchhöhle sich öffnet. Man unterscheide! 
an demselben zwei Abtheilungen : die erste , dem Uterus nächste Hälfte, « ^ 
Isthmus f ist eng und gerade, die zweit«, laterale H&lfte, A^nipulUlf ^ 

ist weit und von geschlängeltem Verlauf. Das Ostium abdominale mündet ^ 
im Grunde eines Trichters, Itifutidihulum ^ dessen Rand durch tiefe, «- 
radiäre Einschnitte in Lappen, Fimbr^iae^ getheüt ist. Die Fimbrien sind J 
an ihren Seitenrändeni mit secundären Lappen, an ihrer inneren Fläche < 
242, I, II. mit Falten versehen, zuweilen durchbrochen. Eine derselben, die Finu- 
bvia OVatHcUf die sich durch grössere Dimensionen und reichere Neben- 
zacken auszeichnet, ist rinnenförmig zusammengelegt und mit ihrer Spitze * 
an die laterale Spitze des Ovarium befestigt. Das enge Lumen des Isthmus • 
ist begrenzt von einer längsfaltigen Schleimhaut, welche, wie erwähnt, ein 
nach aussen flimmerndes Cylinderepithel trägt; an sie schliesst sich die 
Muskelhaut an; letztere besteht aus einer inneren longitudinalen , einer 
starken Ringfaser- und einer äusseren unvollständigen longitudinalen 
Schichte. Die nämliche P^olge der Scliichten flndet sich in der Muskelhaut 
der Ampulle. Die Schleimhaut aber erhebt sich in zahlreichen, zum Theil 
242, 111. sehr starken und vielfach getheilten Falten, die sich auf dünnen Quer- 
schnitten wie verzweigte Zotten ausnehmen. Durch Ineinanderfügen dieser 
Falten und ihrer Nebenfalten entsteht ein äusserst complicirtes Lumen, 
eine Masse von engen, unter einander communicirenden, vielleicht zum Theil 
blinden Gängen, von denen man annehmen darf, dass sie zum Aufenthalts- 
orte der Spermatozoiden bestimmt seien. Die Ampulle hätte demnach die 
Function eines Receptaculum seminis und darauf deutet auch der Gefass- 
reichthum ihrer Schleimhaut. 



e. Ovarien. Eierstöcke. 

!37, II. 242, 1. Das O'Variinn ist ein abgeplattet elliptischer Körper, den ein binde- 

gewebig musculöser Strang, X/f/. ovaviif mit der oberen Ecke des Uterus 
hinter dem Abgang des Oviducts verbindet. Sammt diesem Ligament liegt 
das Ovarium in einer Ausstülpung des Peritoneum, welche von der hinteren 
Lamelle der frontalen Falte ausgeht, die sich yom Uterus aus nach beiden 
Seiten quer durch das Becken erstreckt und mit ihrem oberen Rande den 
Oviduct umschliesst. Die Peritonealfalte , von der das Ovarium eingehüllt 
243, I. wird, ist mit der fibrösen Hülle, der Alhiiginea des letzteren (I), untrennbar 
verwachsen; sie stösst unter einem aufwärts spitzen Winkel auf die Haupt- 
falte (das Lig. latum); demgemäss wendet das Ovarium in der Lage, die 
es am ausgespannten Lig. latum annimmt. Einen Rand rück -aufwärts, den 
anderen Rand vor- und abwärts. Durch den vorderen oder unteren Ran(^ 
treten, von glatten Muskelfasern begleitet, die Blut- und Lymphgefässe ein 
und aus; er ist demnach als der Hilus des Organs zu betrachten. Ein 
Sagittalschnitt desselben zeigt in der Flucht des Hilus eine lockere, binde- 
gewebige Schichte (5), welche von der festeren Substanz wie von einer zu- 
sammengeklappten PlatteJ umgeben wird. Der lockeren Schichte zunächst 
folgt eine schwammige, dunkler gefärbte Marksubstanz (4), welche die 
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Btärkeren Gefassverzweigungen durchziehen; die äussere Lage bildet die 
Rindensubstanz , in der die wesentlichen Elemente des Ovarium, die 
Eifollikel, in den verschiedenen Stadien ihrer Entwickelung und Rück- * 

bildung enthalten sind. In der Rindensubstanz sind nochmals zwei Schieb- 243, I. 
ten zu scheiden, eine äussere Faserschichte (2), die nur ausnahmsweise 
Follikel enthält, und eine Zellenschichte (3), in welcher Follikel regelmässig 
vorkommen. 

Die Faserschichte besteht aus verflochtenen Bindegewebsbündeln, 
die sich durch einen grossen Reichthum an interstitiellen Kernen aus- 
zeichnen. Die Grundlage der Zellenschichte bildet ein gefassreiches, 
von einzelnen Bindegewebszügen durchsetztes Stroma, das sich in kugelige 
und spindelförmige Zellen zerlegen lässt. Aus demselben ragen die reifen 
Follikel^) hervor, Bläschen von 10 bis 15mm Durchmesser, welche die 
Oberfläche des Ovarium kuppeiförmig hervorwölben. Sie sind mit klarer 
Flüssigkeit gefüllt ; ihre Wand ist aus mehreren Schichten zusammengesetzt, 
einer äusseren fibrösen und gefässreichen (2'), die von dem Stroma geliefert 243, U. 
zu werden scheint, einer inneren, ebenfalls gefilBsreichen , aber weicheren 
und von vielen Zellen durchsetzten (2") und einer innersten gefasslosen • 

Lage platter Zellen. Die Zellen bekleiden, einem Pflasterepithel ähnlich, 
in meist einfacher Lage als Membrana granulosa die Wand des Follikels; 243, IV. 
an Einer Stelle aber häufen sie sich hügelförmig, zum Discus proligertis (5), 
und umhüllen das Ei, ein Bläschen von 0,2 mm Durchmesser, welches im 
reifen Zustande aus einer derben Membran, dem Chorion*) (4), und dem Dotter 
besteht. Der bläschenförmige mit Nucleolus versehene Kern, das Keim- 
bläschen, Vesicula gcrminativa (2), welcher vor vollendeter Reife deutlich sicht- 
bar ist, entzieht sich in der Reifung den Blicken durch die Veränderungen, 
welche er durchmacht, um sich für die Befruchtung vorzubereiten. Dem 
Keimbläschen gleichen einigermaassen die jüngsten Entwickelungsstufen der 
Eier, die in grosser Zahl im Ovarium enthalten sind; um die Keimbläschen 243, III. 
lagert sich Dotter und Chorion, um das vollendete Ei lagern sich die 
Schichten des Follikels ab, so zwar, dass jede äussere Schichte sich erst 
allmälig von dem Körper, den sie umschliessen soll, abhebt und dass also 
das Keimbläschen im Verhältniss zum Ei, das Ei im Verhältniss zum Follikel 
um so grösser ist, auf je früherer Entwickelungsstufe es steht. Die Zahl 
der reifen und der Reife mehr oder weniger sich nähernden, noch mit 
blossem Auge erkennbaren Follikel ist individuell sehr verschieden; in dem 
dem blossen Auge gleichförmig erscheinenden Parenchym weist das Mikro- 
skop die jüngeren Stufen in um so zahlreicheren Exemplaren nach, je 
weiter sie von der Reife entfernt sind. 

Neben diesen progressiven Entwickelungsformen machen sich, -an 
Volumen allmälig abnehmend, die regressiven bemerklich. Nachdem der 
Follikel geborsten ist und seinen Inhalt ausgestossen hat, bildet sich durch 
Wucherung der inneren Schichte der Follikelmembran, woran die Reste 
der Membrana granulosa Theil zu nehmen scheinen, und durch Aufnahme 
eines körnigen Pigments im Innern des Follikels eine mächtige, faltige 243, II. 
Membran, der sogenannte gelbe Körper, Corpus Itäeum (4), der sich anfangs 



*) Graarschc Bläschen. ^) Zona pellucida. 
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yergrössert, bald aber, wenn das Ei unbefruchtet bleibt, wieder atrophirt 
und eine unscheinbare Narbe (7) zurücklässt, die Tor dem Tölligen Ver- 
^ schwinden nur an dem Häufchen gelben Pigments erkannt wird. In grosser 

Zahl bilden sich Follikel, ohne zu bersten, zurück, indem Zellen Ton aussen 
her in den Dotter einwandern und sich in Gewebe umwandeln (y. Brunn, 
Beitr. zur Anatomie und Entwickelungsgeschichte von Henle's Schülern. 
Bonn 1882, S. 1). 

f. Epoophoron (Nebeneierstock) und Paroophoron. 

237, U. 242, 1. Das JEpoophoron i) ist ein in der Platte des Lig. latum zwischen 

Oviduct und Ovarium eingeschlossenes, also plattes Organ; es besteht aus 
einer Anzahl von CanSlchen, welche von der lateralen Spitze des Ovariums 
ausstrahlen und in ein der Längsaxe des Oyarium parallel laufendes Ganäl- 
chen (den ehemaligen Wolff'schen Gang) münden; das letztere yerlängert 
237, II. sich öfters in eine gestielte Hydatide {x). Alle Canälchen enden blind; ihr 
• Inhalt ist eine helle, durch Essigsäure gerinnende Flüssigkeit; ihre innere 

Oberfläche trägt ein Flimmerepithel. 

Das Paroophoron besteht aus mehreren schmalen, mit Epithelzellen 
und kömigem Zellendetritus gefüllten, hier und da anastomosirenden 
Canälchen, welche median wärt s neben dem Epoophoron, oft dicht am Uterus, 
liegen. 

• 

Perinealmuskeln. Dammmuskeln, 

Sie gehören, mit geringen Ausnahmen, zum System der gestreiften 
Musculatur und haben in ihrer Gesammtheit die Aufgabe, den Beckenaus- 
gang zu verschliessen und die Beckeneingeweide zu tragen. Der Richtung 
der Fasern nach zerfallen sie in zwei Schichten von wesentlich sagittalem 
Verlauf, die in der Gegend der Afbermündung zusammenfallen, im vorderen 
Theile des Beckens aber durch eine wesentlich transversale Fasermasse 
geschieden werden. 

Ihre motorischen Nerven empfängt die innerste, sagittale Schichte aus 
dem vierten Sacralnerven vor dessen Eintritt in den Plexus sacralis; die 
übrigen Muskeln versorgt der N. pudendo - haemorrhoidalis aus dem ge- 
nannten Plexus. 

Die innerste sagittale Schichte und die Musculatur des Afters verhält 
sich in beiden Geschlechtern gleich. Wegen der Muskeln, die zu den Ge- 
nitalien Beziehung haben, müssen die Muskeln beider Geschlechter geson- 
dert beschrieben werden. 

a. Männliche Perinealmuskeln. 

229, I, U. 1. Sphincter anl ext., der willkürliche Schliessmuskel des Afters, 

umgiebt mit seinen tieferen, d. h. weiter nach innen gelegenen Fasern 



*) Farovarium, 
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(Sphinder^ ^) ringförmig das untere Ende des Kectum. Oberflächlichere, 229, n. 
an jeder Seite des Afters sagittal verlaufende Bündel enden gekreuzt Tor 
dem After in der Haut des Perineum (4,4) und in einem queren binde- 
gewebigen Septum, welches zwischen den Mm. sphincter und bulbocaver- 
nosus daa Perineum durchzieht (Sphincter^); hinter dem After setzen sie 
sich ebenfalls gekreuzt an die Haut (Sphincter^) und durch Vermittelung 229, n. 
eines sehnigen Streifens an die Steissbeinspitze (Sphincter^) fest. Oefters 
mischen sich dem Sphincter Fasern bei (x), welche von der unteren Apo- 
neurose des M. transversus perinei prof. entspringen. 

2. Bulbocavemosus* Umfasst das Corp. cavemosum uretrae 229, 1, n. 230, 
vom Bulbus an bis zu dessen Einlagerung in die von den Corpp. cavemosa ^^^* 
penis gebildete Rinne. Er besteht in vollkommenster Ausbildung aus drei 

Lagen, von denen die tieferen fehlen können. Die oberflächlichste ent- 
springt an einem medianen, mit der fibrösen Hülle des C. cavemos. uretrae 
fest verbundenen Sehnenstreifen {*) mit continuirlichen , schräg vor- und 
seitwärts gerichteten Bündeln, und inserirt sich mit den hinteren Bündeln 
an das derbe Bindegewebe, welches den Raum zwischen den Corpp. caver- 
nosa penis erfüllt, mit den vordersten {BuTboc,^) an die Seitenfläche des 229, II. 
C. cavem. penis. 

Eine zweite Lage von mehr sagittalem Verlauf (Bulboc,^) nimmt ihren 230, I. 
Ursprung von dem erwähnten transversalen Septum der Perinealgegend 
und mehr oder minder weit vom medianen Septum der oberflächlichen 
Schichte, verstärkt sich durch Fasern aus dem Sphincter ani und endet in 
der fibrösen Haut des C. cavemos. uretrae oder mit den Insertionen der 
oberflächlichen Schichte. 

Die dritte Lage (Bülboc,^) bildet einen platten, den Bulbus umkreisen- 
den und fest mit demselben verwachsenen Ring. 

Der Bulbocavemosus dient dazu, die Uretra zu verkürzen und zu 
verengen und, wenn dies mit Kraft und stossweise geschieht, den Inhalt 
derselben herauszuschleudern. 

3. Ischiocavemosus. Umgiebt die Wurzel des C. cavemos. 230, II. 
penis mit einer Anzahl platter, vom Sitzbein entspringender Bündel, die 

man in untere (Ischioc.^), mediale (Ischioc.^) und laterale (Ischioc.^) scheiden 
kann. .Ihre Sehnen verschmelzen mit der unteren und Seitenfläche der 
fibrösen Haut des C. cavemos. penis. Zuweilen kommt noch eine ober- 
flächlichere Zacke (Ischioc*) hinzu, deren Sehne mit der Sehne der sym- 
metrischen Zacke auf dem Rücken des Penis verwächst. 

Diese unbeständige Zacke kann durch Compression der Y. dorsalis 
penis zur Steigerung der Erection beitragen , der übrige Muskel vielleicht 
dadurch, dass er die Wurzel des cavernösen Körpers zusammendrückt und 
das in derselben enthaltene Blut vorwärts treibt. 

4. Transveraus perinet superficialis. In seiner einfachsten 229, I, u. 
Gestalt ein schmaler, platter Muskel, der hinter dem vorigen vom Sitzbein 
entspringt und in transversaler Richtung dem gleichnamigen Muskel der 
anderen Seite entgegengeht, um sich mit ihm zu verbinden oder mit ihm 

an das mediane Septum der Mm. bulbocavemosi anzusetzen. Eine grosse 
Zahl von Varietäten entsteht durch Vervielfältigung der Ursprünge und der 
Insertionen. Der Ursprung kann sich versetzen auf die untere Aponeurose 230, IV. 
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des Transv. perinei prof. (Tramv. p, spfJ), auf die Fascia obtnratoria 
(Transv, p, spfJ') und auf Sehnenstreifeu (f*)» die, von der Fascia obtnra- 
toria entspringend, zwischen die Fasern des Levator ani eindringen (^Trcmsv, 
p, spfJ"), Statt in der Mitte des Perineum zu enden, können die Bündel 
des Transv. perin. superfic. in den Bulbocavemosus und in den Sphincter 
ani umbiegen. 

5. Transver»9i8 perinei prof. Mit diesem Namen umfasst 

man alle gestreiften und glatten Muskelfasern, welche nebst der Pars mem- 
branacea der Uretra, den Cowper'schen Drüsen und zahlreichen Blutgefässen 
im Diaphragma urogenitale (S. 192) enthalten sind. Den Hauptbestand- 
theil dieser Musculatur bilden gestreifte, transversale Fasern, welche vom 
unteren Rande des Leistenbeins mittelst einer Sehne entspringen, zwischen 

232, I. deren Blättern in gesonderten Fächern der N. dorsalis penis (6), die gleich- 

namige Arterie (9) und eine V. pudenda (7) verläuft, in die die V. dorsalis 
229, 1, 11. 232, penis mündet. Die Sehne setzt sich an der unteren Fläche des Muskels 
I. 284, 11. in dessen mehr erwähnte untere Aponeurose fort; seine obere Fläche be- 
kleidet ein Fascienblatt {Äpo}ieur. sup,)^ welches am lateralen Rande in die 
Fascia obturatoria übergeht. Die transversalen Fasern ziehen entweder 
231, I. von Einer Seite zur anderen, indem sie die Uretra und die aus den caver- 
nösen Körpern des Penis stammenden Vv. prof. penis (5) zwischen sich fassen, 
232, II. oder sie vereinigen sich in der Mittellinie in einer Art Linea alba (*). 

Gestreifte Fasern anderer Richtung, schräge und sagittale, die dem 
Transversus perinei prof. angehören, sind bald mit den transversalen 
Fasern verflochten, bald machen sie besondere Schichten aus. Im letzteren 

233, 1. Falle nehmen die transversalen Fasern {Transv. prof J) die obere, die schrä- 

231. II. gen (Traii$i\ prof,^) eine mittlere Lage ein: die sagittalen Fasern (Transv. 

prof\^) liegen zu unterste die Austrittsstelle der Uretra aus dem Diaphragma 
urogenitale umgebend; sie stossen nach hinten in dem Septum der Perineal - 
muskeln (*), vorn (Transr. pro/*) in der Bindegewebsmasse zusammen, die 
den Winkel zwischen den Corpp. cavernosa penis ausfüllt. Häufig kommen« 
in der unmittelbaren Nähe der Uretra, vollständige Kreisfasem vor, die 
sich an ihr noch ausserhalb des Diaphragma eine Strecke weit hinauf- oder 
hinabxiehen. 

232, U. Glatte Muskellasern i^v*^, 9) sind den Aponeurosen des M. transv. perinei 

pn^f» eingewebt und liegen quer innerhalb derselben am vorderen und hin- 
tertn\ Rande der gestreiften Musculatur. 

Wenn es richtig ist, dass eine vollständige Krection der cavemösen 
Kör|>er des Penis nicht ohne Verschluss der Venen, die das Blut aus 
deuselWu ableiten, lu Stande kommen kann i^S, l9o), so darf man dem 
M. transv, perinei pr\>f. die Function «uschreiWn, diesen Verschluss aussu- 
ftVhreu» da die Vv, pr\^tY, |H^nis «wischen seinen Fasern hindurchgehen, 
wJihrend die V, dv^rsAli* ^nnus, dert^n .\oste aus dem C cavemosum uretrae 
stammen, ihrxM\ Weg «wisv^heu t\\*r\Ven Theilc« nimmt. 
ä*< 1. 6, l-if*tflff*f fll##\ Dieser Muskel stellt mit den beiden folgenden 

rine Platte dar, die den lUvkenausgang x^rschliesst , indem sie jederseits 
contiuuiHieh in einer von \ler Svuch^Mulrvvs^^ der Schambeine bis zur 
Spina isc-hiadicA rtnehewdew Linie entspringt und gy^gv« die Medianlinie 
absteigt mit um so mehr au» der »a^tt^nlen in die tnun^Tersjde Richtung 



übergebenden Faeem, je mehr sie sicL dem biuteren Rande Uea Beßkens 
nähert. 

Der Levator ani loabeBondere entspringt von der inneren Fläche des 
oberen Astes des Sohnmbeiiis bis zur Gegend des Eingangs in den Canrt]. 
obturatorius niid »om »orderen Ende des in die BeckeDfascie eingewebten 2 
Arcus tendineaä. Indem er an der Seite der Blase, Prostata nnd des Rectum 
uacb hinten zieht, ist ei* an die Prostata strstT, aber trennbar angeheftet 
und mit dem Rectum dadurch insig verbunden, dass die Lilngsfaseru des 
letzteren /wiicben den Iliindeln des I.evotor enden. Zwischen Prostata und 2 
Rectnm, unter den Venenplexus, die diesen Raum erfüllen (10), hMngen die 
LevatoreB beider Seiten durch einen glatten Muskel zusammen. An die 
innere Beckenwand ist die SuBsere Fläche des Levator durch die oben er- 
wähnten sehnigen Streifen angeheftet, die sich zwisohen den Muskelbündeln 2 
Terlicreii. Hinter dem Rectum flieget ein Theil der P'asern des Lcvntor mit 
Fasern der anderen Seite im Bogen zusammen, ein anderer Tbeil (4) setzt 2 
sich an die innere, der Rest an die äussere Fläche des Steissbeing. 

7. lac/iiocOCCf/ffeUS. Entspringt von der Fasoie des Obturator 2 
int., so weit dieselbe durch den Arcus tendinens verstärlrt ist. Inserirt 
sich an der St eissb ein spitze und an einer sehnigen Haut, die sich zwischen 
der inneren und äusseren Anheftung des Levator von deh Steissbein spitze 
gegen den After erstreckt. 

8. CoCcygeuHt Breitet sich, gleich dem Lig. eacroapinosnm , das 
ihn von aussen her deckt, fücherfiirmig von der Spinn ischiadica gegen den 
Seitenrand der letzten Kreuzwirbul and des Steissbeina ans. 

Hier ist noch ein glatter Muskel, RectoeocrffffetiM, zu nennen, der, 2 
die Insertion der gestreiften von hinten her deckend, die hintere Wand des 
Rectum an das Steissbein heftet. 



dem des Mannes darin verschieden, 
id, mit deren Längsfasern ebenso 
a Rectum bei beiden Geachl Beb lern, 
unterscheidet sich von dem raänn- 



ß. Weibliche Per 

Der Levalor ani des Weibes ist vi>n 
dass er. an der Vagina vorü beratreiche 
verwebt ist, wie mit den Längsfasem dt 
Das weibliche Diaphragma urogenitale 
liehen dadurch, dass es von Uretra und Vagina und von beiden in gerader 
Richtung durchbohrt wird. Die Muaculatur desselben, die dem Transversua 
perinei prof. des Mannes entspricht, besteht vorwiegend aus glatten Mnskel- 
fosem , zwischen denen die animalischen Bündel zuweilen nur mit Hülfe 
des Mikroskops aufzufinden sind. Das Verhältniss zu den Venen der caver- 
nüeen Körper ist dasselbe, wie beim Manne. Der Ischio cavernosus hat 
im weiblichen Körper den gleichen Verlauf, wie im männlichen und ist 
nur darch die geringeren Dimensionen verschieden j seine Bündel entspringen 
hinter dem C- cavernos. clitoridis {Ischior.) und nn dessen lateraler Seite 244, ll. 
(/tcAtoc.^); sie enden in der Aibuginea desselben auf der Rückseite der 244, 1. 
Clitoria (Ischios.*) und in dem Lig. tranaversum pelvis {Ischioc}). Wesent- 
lich anders als beim Manne verhält sich nur der BllfhoraveritOSUS '), 244, II, 

') M. constrictor cimiii. 
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der dem Corp. cavemos. der Uretra folgt und, von den Seiten znsummen- 
gedrückt, an der lateralen Fläche desselben zu beiden Seiten des Vestibalum 
verläuft. Sein hinteres Ende (*) ist an das quere Septum der Perineal- 
gegend (**) befestigt, welches, zwischen der Genital- und Afteröffnang ge- 
legen, viel stärker, als das entsprechende Gebilde des Mannes und beson- 
ders reich an glatten Muskelfasern ist. Durch einzelne Bündel {BuXboc. ^) 
hängt auch beim Weibe der Bulbocavernosus mit dem Sphincter zusammen. 
Am vorderen Ende spaltet er sich in mehrere Zacken, die an der unteren 
Fläche der Clitoris (Bulboc.^), an der Rückenfläche des C. cavemos. uretrae 
244, I, II. {Bulboc.^) und in der Schleimhaut der Decke des Vestibulnm (J?tt76oc.^) enden. 



Perinealfascien. 

In Folge des medianwärts absteigenden Verlaufs der Mm. levator ani 
und ischiococcygeus entsteht zwischen diesen Muskeln und der Seitenwand 
234, II. des Beckens eine zeltförmige, aufwärts sich verschmälemde, Grube das Ca- 
vum rectO'ischiadicum, Sie wird ganz und gar von Fett ausgefüllt; die 
Fettmasse wird begrenzt nach unten durch die vom Oberschenkel auf die 
Dammgegend sich fortsetzende Fascia superficialis, medianwärts durch eine 
Bindegewebsschichte, die die Aussenfläche des Levator ani deckt; nur die 
laterale Wand des Ca vum recto-ischiad. wird von einer wirklich sehnigen 
Membran, der Fascie des M. obturator. int. gebildet, die über die Yasa 
pudenda (7) hinwegzieht. Die vordere Region des Perineum theilt das 
Diaphragma urogenitale gleichsam in zwei Etagen. Unterhalb desselben 
hüllt die Fascia superficialis die Muskeln (Ischio- und Bulbocavernosus und 
Transv. perinei superfic.) und Gefasse der vorderen Perinealgegend ein und 
so erscheint die untere Aponeurose des M. transv. perinei prof. als zweite 
oder mittlere Perinealfascie. Die dritte, vom Perineum aus gerechnet, ist 
223, 1. 234, II. die obere Aponeurose des M. transv. perinei prof. Sie biegt unter dem 
Levator ani, mit dem lateralen Rande aufwärts, in die Fascia obturatoria, 
mit dem medialen Rande aufwärts in eine Umhüllung der Prostata (beim 
Weibe der Vagina) um. Mit diesem Theile der Perinealfascie verschmilzt 

223, I. zur Seite der Prostata die Beckenfascie (7), die den Levator ani und ischio- 
coccygeus an ihrer oberen Fläche bekleidet und verstärkt wird durch den 

216, II. Arcus tendineus fasciae pelvis, einen jederseits neben der Syn- 
chondrose am Schambein entspringenden Sehnenstreifen, der in die Fascia 

232, I. obturatoria übergeht, aber auch der Blase und den zur Seite der Blase ge- 
legenen Venenplexus einen Ueberzug giebt. Die verschmolzenen Fascien 
beider Seiten verbindet eine frontal zwischen Genitalien und Rectum ge- 

223, I. stellte, mit organischen Muskeln durchwebte Bindegewebsplatte (7'). 



g. Mammae. Brüste. 

Bis zur Pubertät sind die Brüste in beiden Geschlechtem gleich; auch 
174, 1, n. nach erlangter Reife haben die Brustwarze (Papilla manifnae) und 
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der Warzenhof (Areola mammcte) bei beiden Geschlechtern den näm- 
lichen Bau und nur bezüglich der Grössenverhältnisse prävalirt in der Regel 
das weibliche Geschlecht. Die Areola zeichnet sich, ausser durch die dunk- 
lere Farbe , durch die glatten Muskeln , welche die Basis der Papille kreis- 
förmig umgeben, vor anderen Hautstellen aus. Die Oberfläche der Brustwarze 
erhält durch die starken Papillen, mit welchen sie besetzt ist, ein zerklüfte- 
tes Ansehen; zwischen den Papillen münden überall die mikroskopischen 
Ausführungsgänge der Talgdrüsen und auf der Spitze der Brustwarze die 
Milchgänge, 15 bis 20 an der Zahl, welche weit genug sind, eine Borste 
aufzunehmen. Sie liegen in der Axe der Brustwarze (6), die übrigens 174, I. 
aus Bindegewebe und zahlreichen, meist in frontalen Ebenen verlaufenden, 
die Milchgänge dicht umspinnenden glatten Muskelbündeln besteht. Aus 
der musculösen Structur der Warze und ihres Hofes erklären sich die Form- 
verändeningen der Brustwarze, die nichts mit den Aenderungen des Volu- 
mens der erectilen Gewebe gemein haben. 

Die Milchgänge, IhlCtUS lacHferi, der männlichen Brustwarze haben 
einen Durchmesser von 0,1 , die der weiblichen von 0,4 bis 1 mm. Ihr 
Epithel ist in der Nähe der Mündung pflasterförmig und geschichtet, in 
tieferen Theilen cylindrisch ; ihre Propria enthält ein ebenso feines als dich- 
tes Netz elastischer Fasern. Indem sie aus der Warze in die Brustdrüse 
eindringen, erweitem sie sich zuerst zu den sogenannten Sin/US ductuum 
lactiferorum (7), die bei Säugenden durch Füllung mit Milch einen Durch- 
messer von 5 bis 8 mm erreichen; dann senden sie Aeste aus, die sich in 
der Drüse baumfärmig theilen und dabei verfeinern. Jeder Milchgang ver- 174, ni. 
breitet sich in einem besonderen Bezirk der Mamma ohne Communication 
seiner Aeste unter sich oder mit benachbarten Gängen. 

Zur eigentlichen Drüse bildet sich die Mamma erst während der 
Schwangerschaft aus. Bei Frauen ausser der Schwangerschaft und Lacta- 
tion und bei Männern ist der Hauptbestandtheil des Organs , in welchem 
die Milchgänge sich verästeln, das Covp^US mutn/maef eine feste binde- 
gewebige Masse, in welcher die Verzweigungen der Milchgänge blind mit 
geringen Anschwellungen enden. Das Corpus mammae des Mannes ist sehr 
klein und fest mit der Cutis und dem Panniculus adiposus verwachsen. 
Das weibliche Corpus mammae ist halbkugelig, gegen die Achselgrube ver- 
längert und sanfter abgeflacht. Auf dem Pectoralis maj. ist es durch Binde- 
gewebe verschiebbar befestigt: seine der Haut zugewandte Oberfläche ist 174, II. 
sehr uneben, mit scharfen Kämmen versehen und mittelst dieser Kämme 
(4,4) an die Cutis befestigt; die Vertiefungen zwischen denselben werden 174, I. 
von Fett ausgefüllt (5). 

Zur absondernden und zwar acinösen Drüse wird das C. mammae da- 
durch , dass aus den spärlichen Endbläschen der Müchgänge Läppchen mit 
kugeligen und blinddarmförmigen Ausbuchtungen hervorsprossen, aus einer 
Basalmembran und einem Epithel bestehend, das der cylindrischen Form 174, IV. 
sich nähert. Nach dem Entwöhnen schwinden die Drüsenläppchen wieder. 
Einzelne Milchgänge erhalten sich bis in ein hohes Alter offen und füllen 
sich mit feinkörnigem Fett und Cholestearinkrystallen. 



Henle-Morkel, Orandriss. X4 
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Dritter Absclinitt. 

Blutgefässdrüsen. 

Die Organe, die man unter dieser Bezeichnung zusammenstellt, sind 
ihrer Herkunft nach sehr heterogene Gebilde und die Berechtigung, sie zu- 
sammenzustellen , leitet man von dem sehr negativen Grunde ab, dass 
wir von allen gleich wenig wissen. Es ist zu vermuthen, dass die anato- 
mische Gruppe der Blutgefässdrüsen in dem Augenblick zerf&Ut, in welchem 
wir über die Bedeutung der einzelnen Organe Positives aussagen können. 
Sie gleichen einander nur insoweit, als sie, bei äusserlicher Aehnlichkeit 
mit den secernirenden Drüsen, doch keinen Ausfuhrungsgang besitzen. Im 
Uebrigen haben sie verschiedene Structur und selbst diejenigen unter ihnen, 
welche, wie Thymus und Milz, die letzten Elemente mit einander und mit 
den conglobirten Drüsen gemein haben, weichen in der Anordnung dieser 
Elemente so sehr von einander ab, dass man sie nicht wohl als gleichartig 
und in physiologischer Beziehung gleichwerthig betrachten kann. 

Von keinem der hier aufzuzählenden Organe ist die Function mit 
Sicherheit bekannt, von einigen nicht einmal zu vermuthen. Elin ihnen 
gemeinsamer Charakter ist das Vorkommen einzelner, kleiner, von dem 
Hauptorgan gleichsam abgesprengter Körper von gleicher Structur in der 
Umgebung desselben. 

1. Glandula thyreoidea, Schilddrüse. 

Die Schilddrüse ist ihrer Entwicklung nach ein Product des Darmrohres. 
Sie setzt sich aus einer mittleren und zwei seitlichen Anlagen zusammen, von 
welchen leztere Einstülpungen der Rachenschleimhaut sind, die neben dem 
Kehlkopfeingang entstehen und sich bald abschliessen, während erstere aus 
einer epithelialen Bucht hervorgeht, welche sich unter der Zungenanlage bildet 
und mit dem Grund des For. coecum durch einen gleichfalls epithelialen Gang 
in Verbindung steht (His., Anat. menschl. Embr. III, 1885, S. 97 ff.). Als 
fertiges Organ stellt die Drüse einen unpaarigen Körper dar, dessen symme- 

167, I. trische Seitenhälften, Comua, an den Seitenflächen des Kehlkopfs und 
Pharynx liegen, indess das Mittelstück die drei bis vier obersten Tracheai- 
ringe bedeckt. Die Varietäten erklären sich aus der Entwickelung. Das 
Mittelstück, Isthmus, kann fehlen und die Drüse in zwei paarige Theilo 
zerfallen; in anderen und zwar sehr häufigen Fällen erhebt sich ans dem 

167, II. Mittelstück ein mittlerer Lappen ') , der bis zum oberen Rande des Kehl- 
kopfs oder bis zum Zungenbein reicht und meistens links, seltener rechts 
von der medianen Kante der Gart, thyreoidea oder auf dieser Kante liefft 
Er setzt sich nach oben öfters in ein häutiges, blind endendes Rohr fort 

1) Processus pyramidalis. 
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den Rest des Ganges , welcher in i'rüher Emliryonalzeit von der Znngen- 
wurzel nach der Schild drüsennnlage geführt hat (Uia, 1. c). Der obere 
Theit dei mittleren Lappens kann durch eiueu platten Muekel, Muse, gland. 
thyreoideae, ersetzt sein, mittelst dessen die Schilddrüse nn der Cart. thy- 
reoidea oder am Zungenbein hängt. 

Gesondert von der Hauptdrüse finden sich accessoriscbe Schilddrüsen, 
theils zur Seite der eruteren . theils oberhalb derselben in der Mittellinie 
{Glandula auprahyoidea), am Zungenbein und selbst zwischen und über dem 
Ursprung des M. mylohyoid. (Kadyi, Archiv für Anat. 1877, S. 312. 
Znckerkandl, über eine bisiiernoch nicht beschriebene Drüse in der Regio 
Buprahyoidea, Stuttg. 1879. Madelung, t. Langenheck's Archiv XXIV, 71. 
Sandström. Uoffmann u. Schwalbe's Jahreaber. 1H»0, S. 224. Streck- 
eisen, Virchow's Archiv. Bd. 103, 1B36, S. 131.) 

In dem Bindegewebe, welches die Thyreoidea mit den Knorpeln des 
Ftespirati OD aap parat s verbindet, zeichnen sich drei straffere Bänder, Ligg. 
glandulae Uij/reoideae, zwei seitliche und ein mittleres, aus. 

Ein reichlich von elastischen Fasern durchzogenes Bindegewebe um- 
bfillt die Drüse und sendet dünne und lockere Scheidewände in das Innere 



derselben, die das Pai 
kaum 1 mm Durclimcse 
Blasen (DrüEenblae 
zOBS m ni e n ges e tz t. 
inalen Zustande an 



hym in Lappchen , die Läppchen in Körner von 
ter abtheilen. Die Körner sind röthlichgeib und aus 
'on sehr verschiedenen Dimensionen 0,0 1 ö bis 0,1 5 mm, 
DIascu sind völlig geschlossen ; sie bestehen im nor- 
uer sehr feinen Basalmembran, an deren Innenfläche 
eine Schichte niedriger, cylindrischer Zellen liegt, und einer vollkommen 167, 
waaserhellen Flüssigkeit, die mit Alkohol sowie mit Kssigsänre gerinnt. 
S«hr häufig nimmt der Inhalt der Blasen eine colloide Beschaffenheit an. Die 
mit Verflüssigung der CoUoidmaese verbundene Vergrösserung der Blasen 
führt zum Cystenkropf. 

Auffallend ist das verhäjtnissmäsaig bedeutende Kaliher der Arterien, 
welche, zwei an jeder Seite, der Thyreoidea Blut zufuhren. Die Capillar- 
gefässe umspinnen die Drüsenhlasen mit engmaschigen Netzen und sind 
der Wand dieser letzteren so nahe angeschmiegt, wie irgend möglich. Die 
I<7mphgelaase nehmen ihreu Ursprung in dem Bindegewehe, welches die 
Draaenblasen umgieht. Von der feineren VerthcUung und Endigung der 
Nerven weiss man nichts Näheres. 

üeber die Function der .SehilddrüBe war man bia in die neueste Zeit 
ohne jede Kenntniss, selbst ohne Vermulliung, bis von chirurgischer Seite 
{Kocher) auf die Kacheila strumipriva aufmerksam gemacht wurde, ein 
Leiden, welches sieb häufig, besonders bei jüngeren Personen, einstellt, wenn 
man sie der gauxen Sohilddruse beraubt. Es acheiut danach, als ob die 
Schilddrüse irgend eine Function habe, durch welche sie die richtige Itlischung 
dea Blutes aufrecht erhält und so den Eintritt Jener Kachexie verhiuderi. 



2. Thymus. 

Die Thymus entsteht nach Uis 1. c von der Oberfläche des Hali 
nach Art einer aciuöseu Drüse. Bald wird die Verbindung mit der Epi- 
derm!« unterbrochen und das Organ rückt in die Tiefe. Am geborenen 
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Menschen erscheint die Thymus platt, von rosiger Färhung, durch die ober- 
flächliche Ein th eilung in Lappen und Läppchen an den Bau der aoinöBen 
Drüsen erinnernd, und besteht aus zwei einigermaassen symmetrisoben Ab- 
theilungen, Seitenlappen, welche dicht neben einander vor dem Hen- 
beutel und den grossen Gefässstämmen in dem Mediastinum anticum ge- 
legen sind. Die Seitenhälften sind nur durch Bindegewebe und durch die 
beiden gemeinsamen Gefassstämme mit einander verbunden, und so lässt 
sich auch jede derselben häufig in gesonderte Abtheilungen zerlegen. 

Es ist eine Eigenthumlichkeit der Thymus, aus der man einen Antheil 
derselben an der Bildung der morphologischen Elemente, insbesondere des 
Blutes, erschlossen hat, dass sie nur ungefähr so lange besteht, als der Or- 
ganismus im Wachsen begriffen ist, und dass sie nur in den ersten Lebens- 
jahren mit dem übrigen Körper, wenn auch langsamer als dieser, an Volu- 
men zunimmt, dann aber ziemlich stationär bleibt. Uebrigens schwankt 
auch bei gut genährten Neugeborenen ihr Gewicht zwischen 5 und 25 g. 

Die Läppchen, die an der Oberfläche der Thymus durch Bindegewebe 
geschieden sind, fliessen in der Tiefe meist zusammen. Die epithetiale 
Drüsensubstanz wird nach ihrer Entwickelung bald durch conglobirtes Ge- 
182, II. webe mit den in feinen Bindegewebsnetzen eingeschlossenen lymphkörper- 
ähnlichen Zellen verdrängt. Wie in anderen conglobirten Drüsen werden 
die Zellen zu Zeiten von Flüssigkeit aufgeschlämmt und dann gewinnen 
die Läppchen das Ansehen dickwandiger, von milchigem Beeret erfüllter 
Bläschen. Die Involution der Thymus beginnt mit der Umwandlung des 
Drüsengewebes in Fettgewebe. Zuweilen erhält sich die Form des Organs 
noch längere oder kürzere Zeit nach der Fettmetamorphose unterscheidbar 
von dem übrigen Fettgewebe des Mediastinum. 

Ein eigenthümliches mikroskopisches Element der Thymus im Beginn 
ihrer Rückbildung sind die concentrischen , sogenannten Hassall'schen 
Körper. Ihre Bedeutung ist noch nicht mit Sicherheit ermittelt. 

3. Milz, Lien i). 

Die Milz, welche in nächster Beziehung zum Girculationsapparate steht, 
hat eine plattgedrückt elliptische, leicht nach der Fläche gebogene Ge- 
stalt, eine blutrothe Farbe und liegt, mit der convexen Fläche dem Zwerch- 
105, II. feil, mit der concaven dem Magen zugekehrt, im linken oberen Theil der 
Bauchhöhle (9). 
206. Ihre Ränder sind scharf, und es ist besonders der vordere mit Einker- 

bungen versehen, die sich über die Flächen ausdehnen und das Organ in 
Lappen abtheilen können. Es giebt Lappen, die mit dem Hauptorgan nur 
durch einen Stiel zusammenhängen (f) und diese bilden den Uebergang au 
den sogenannten Nebenmilzen, die häuflg einzeln, zu zweien oder gruppen- 
weise als Anhänge an den Aesten der Milzgefasse, vor deren Eintritt in die 
Drüse, vorkommen. Der Eintritt dieser Gefässe, der A. und V. lienalis, er- 
folgt durch einen Hilus, eine Längsfurche der concaven Fläche, welche vom 
Peritoneum, das die übrige Oberfläche der Milz bekleidet, frei bleibt. 

^) Spien, 
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Der Peritouoslfiberaug , dem die Milz die Glätte und dun (ilunis ihrer 
Oberflacha -verdankt, ist nnireiiDbar veracbmolzeD mit der derben Hülle 
oder Ka]i»el, einer bin dege webig en Ueinbran mit elaatiscben Fasern, deren 
relative Menge von aussen nach innen zunimmt, und niit glatten Muskel- 
fasern, die bei vielen Thierei» einen wesentlichen Bestandtheil auBmachen, 
beim Menseben spärlicb uud iiuf die iiineriiten Sehichtcn der Kapsel be- 
schränkt sind. Von der Ka]isel guheu fibröae, ebenfalls aus Bindegewebe-, 
elastischen und Muskelfasern zusammengesetzte Balken aus, die mit den 
stärkeren BIutgefiiBBzweigen das Innere der Milz durohziehen und ein 
festes Gerüst bilden, welches der Maceration widersteht, indesB die feineren 
Bälkchen und die weiche Substanz der Milz, die Pulpa, welche die Räume 
des Gerüstes erfüllt, zerstört wird und ausgewaschen oder ausgepresst wer- 
den kann. In der Pulpa aber laBsen sich abermals, zunächst an der Farbe, 
zwei Substanzen unterscheiden, die rothe Pulpa (Pulpa im engeren Sinne) 207, I. 
und die Milzfollikel'], graue, runde und längliche Flecke von etwa 
0,5mm Durchmesser, welche auf Durchschnitten zerstreut lu der rothen 
Pulpa vorkommen, als kugelige Körpercben isolirt werden könueu und 
meistens den Quer-, zuweilen auch den Längsschnitt eines feinen arteriellen 
Gelasses umgeben. Uas Verbältniss der weissen Körperchen zu den Gelassen 
ergiebt «ich ans der Verfolgung der letzteren. 

Die im Verh&ltuiss zum Orj^'an, dass sie versorgen, auffallend weiten 
GeassEtämme der Mils treten mit ihren primitiven Aesten, B bis 12 an der 
Zahl, in das Organ ein ; nie anai^tomosiien nicht untereinander und haben 
anob im Inneren der Milz ihre besanderen Verästelungsbezirke. Anfangs 
verzweigen eich Arterien und Venen mit einander in gemeinichaftlicbeu 207, [J, 
Scheiden, llat der Durchmesser der Arterien , durch rascb wiederholte 
TbeiluDgen. sich bis auf etwa 0,2 mm verjüngt, so trennen sich die Wege 
der beiderlei Gefasse und zugleich wandelt sieh die Ädventitia der Arterien 
in conglobirtes Gewebe um. Die Follikel sind nichts anderes als kugelige 
oder etwas gestreckte Anschwellungen dieser couglobirten Scheide, bald 
solid, bald im Inneren verflüssigt, von spürÜchen Capitlametzeu durchzogen. 
Ans den mit conglohirten Scheiden versehenen Zweigen gehen durch wirtel- 
fürmige Verästelung die capillaren Arterien hervor, die innerhalb der rothen 
Pulpa in die Venenanf^nge übergehen. Bezüglich der Art dieses Uebergangs 
besteben noch verschiedene Ansichten. Hie rothe Pulpa ist dem conglobir- 
tea Gewebe einigermaassen verwandt darin, dass sie ebenfalls von feinen, 
aetzfärmig verbundenen Bin dege websfaden durchsetzt Ist, die mit dem Binde- 
gewebe der gröberen Balken, der Arterien scheiden und der Follikel za- 
sammenhängen. Aber in den Lücken dieses Netzes finden sich nicht bloss 
die den Lymphkoqierchen ähnlichen Tietlen, sondern auch farbige Blut- 
körperchen in grosser Zahl. Nach der Eineu Annahme hängen nun Arte- 
rien und Venen, wie in allen übrigen Körpertheilen , durch ein feines und 
enges Capillarnetz zusammen, in welchem die farbigen Blutkörperchen 
strömen , während die farblosen von seinen Maschen umschlossen werden. 
Nach einer anderen stehen Ai'terien- und Vcneneuden direct ohne Duz wisch en- 
kmifl von eigentlichen Capillarcn in Verbindung. Nach der dritten Ansicht 
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gestatteD die Wände der Enden der Arterien und der Anfänge der Venen 
dem Blut den Durchtritt und dasselbe geht aus den Einen in die anderen 
über, indem es sich, wie Flüssigkeit in einem Sandhaufen, Wege zwischen 
den kugeligen Elementen der Pulpa sucht. Für die letztere Ansicht spricht 
der Bau der capillaren Venen, deren Wand von einem gittetf&rmig durch- 
brochenen Fadennetz und einem Epithel gebildet wird, dessen Zellen aus- 
einanderweichen zu können scheinen. Diese Zellen zeichnen sich ausser- 
dem vor den gewöhnlichen Gefässendothelzellen dadurch aus, dass sie sehr 
lang gestreckt sind und den Kern in einer gegen das Lumen des Gefässes 
vorragenden Ausbuchtung tragen. 

Blutkörperhaltige Zellen und die Uebergangsformen der Blutkörper- 
chen in Pigment haben sich, wiewohl als häufige, doch nicht als regel- 
mässige Bestandtheile des Milzparenchyms erwiesen. Ebenso ist zur Zeit 
noch das Vorkommen kernhaltiger, farbiger Blutkörperchen in der Milz des 
Erwachsenen fraglich, wonach sie als Bildungsstätte derselben anzusehen 
wäre (s. Bizzozero in Moleschott^s Unters, zur Naturlehre XIII, 153). 

Die Lymphgefässe der Milz werden in tiefe und oberflächliche unter- 
schieden ; jene sollen durch die arteriellen Gefässscheiden zum Hilus gelan- 
gen, diese in den Milzbalken zur Peripherie aufsteigen und sich unter der 
Kapsel netzförmig verbreiten. 

4. Nebennieren. Glandulae suprarenales 0. 

Sie liegen zu beiden Seiten der Wirbelsäule über oder vor der oberen 
215, I, II. Spitze der Niere, sind platt, stumpfwinklig dreiseitig oder halbmondförmig 
und kehren den stumpfen Winkel oder den convexen Rand aufwärts. Die 
Oberfläche des Organes ist eben oder höckerig ; zuweilen springt ein Höcker- 
215, III. eben in Form eines Kugelsegments vor (*); durch Abschnürung eines sol- 
chen Vorsprungs entstehen die sogenannten accessorischen Nebennieren. 
Durch Faltung des Parenchyms bildet sich auf der vorderen, zuweilen 
auch auf der hinteren Fläche eine Furche, welche die Drüse von der late- 
ralen zur medialen Spitze durchzieht. Aus der vorderen Furche tritt, naoh 
215, II. längerem oder kürzerem Verlauf, durch die Axe der Drüse, die V. supra- 
renalis hervor, um sich in die V. renalis oder, rechterseits , direct in die 
V. Cava einzuseuken. Die stärkern Venenäste werden von Bündeln 
glatter Muskelfasern begleitet. Die Arterien, zahlreiche feine St&mmchen, 
theils aus der Aorta, theils aus benachbarten Arterienstämmen, treten durch 
die Oberfläche ein und gehen radiär und mit radiär verlängerten Maschen 
in die Tiefe. 

Dieser Verlauf der Blutgefässe entspricht dem Verhalten des Paren- 
chyms , welches sich , unter einer fibrösen Hülle , die auch elastische und 
Muskelfasern enthalten kann, in eine radiärstreiflge Rindensubstanz und 
215, III. eine compacte oder schwammige Marksubstanz scheidet. Die Rinden- 
substanz ist mehr oder weniger entschieden gelb und an der Grenze 
gegen die Marksubstanz braungelb. Die Marksubstanz ist im frischen 
Zustande hell- oder grau weiss; in Müller^scher Flüssigkeit färbt sie nioh 



i) Capsulae suprarenales. 



Glandula coccfgea. 
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tief duukeibrauu. Sie ist weicher als die Uiude und wegeii des iu den 
ceatvaleo Venen stagnirenden Blutes zur Ffiuiniss und zum ZeriUessen ge- 
neigt ; daher die Neliennieren in mensohlicbea Leichen meisteDs einen ceii- 
tralüD Hohlraum zeigen. 

Wie Thymus und Milz, so besteht auch die Nebenniere aus Zelleu, 
zwischen deren Masseu die Biudegewebafasern nur Kur Begreuzung und iu 
onerheblichen Mengen sieh finden. Aber die Zellen der Nebenniere eind 
von denen der conglohirteii Gewebe durchaus verschieden und eigenthüm- 
lich. Ihr Umfang ist grösser, das Protoplasma feinkörnig, der £eru ohne 314, U' 
Weiteres deutlich uutersch eidbar und meist mit Kern körperchen verseilen. 
Im Allgemeinen haben sie rundliche oder polygonale Geatalt; nur in der 
NSbe der äusseren Oberfläche und in der Marksubstanz kommen spindel- 
förmige, mitunter in Fäden verlängerte Zellen vor. In dei 
len der ßindensubstauK sind die Zellen in rundlichen Hohlrü 
Stützgewebes gruppenweise eingeschloflaeD, weiter innen s: 
Säulen über einander geschichtet; beim erwachsenen Meuachen findet man 
meistens statt der Säulen Schläuche, indem sich um die Zelle nstränge struc- 
turloae Membranen bilden , während die Zellen zugleich sich vergrösHem, 
Fett aufnehmen und zum Theil in Fetttropfen umwandeln. In der Mark- 
substanz sind die spindelförmigen, platten Zeil eu regelmässig iu Ilohlrtiumo 
eingeschlossen, deren Wand von Lamellen und Fasern gebildet wird, welche 
von den Gefässen Busgehen. Sie hängen netzförmig zui^ammen mit bo 
engen Maschen, dass der Durchmesser der Lücken meist geringer ist, als 
der der Hohlräume. Die Lacken erweisen sich als CapilWgelaase dadurch, 
dftae sie von dem den Blutgefässen eigenen Endothel ausgekleidet und tbeil- 
weise von Blut erfüllt sind. 

Die LympfgefUsse des Organa sind nach IL Stilling (Virchow'e Archiv, 
109. Bd., 1887) ausserordentlich ziiblreich. 

Was die Nebennieren vor allen hier zusammengestellten Organen und 
vor allen Drüsen überhaupt auszeichnet, ist ihr Reichthum an Nerven und 
namentlich an markhaltigeu Fasern, die von Zweigen des N. sympath., aber 
auch der Nn. pbreuious und vagus durch die Rinden Substanz zur Mark- 
substans vordringen. In der letzteren bilden sie dichte Geflechte; auch 
mikroskopische Ganglien kommen in der Nebenniere vor. 



5. Steissdrüse. Glandula cocoygea. 

Das räthselbafte Organ liegt unmittelbar vor der Spitze den Stelas- 
heins oder anf der hinteren Flüche des letzten S teiss wirb eis ; es besteht 
aua einem oder mehreren kugeligen oder eiförmigen Klümpchen von höch- 
stens 2,5mm Durchmesser, die sich durch die röthliche Farbe von dem 
Fett, iu dem sie vergraben sind, abheben. Es bind Kuäuel reichlich aus- 
gebucbteter und verbältniasmässig dickwandiger Arterienzweige, von dencu 
die feineren durch eine mehr oder minder mächtige Lage kleiner, polygo- 
naler Zellen verlaufen. Die capillareu Gofässe verbreiten sich netzförmig 
im Inneren des Kuäuela und an dessen Oberfläche. Ausserdem ist das 
lütidege webige Stroma der Drüse von einselnen glatten MuBkelfasern and 
N«tx«ii organischer Nerven durchzogen. 
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6. Glandula carotica. 

£in ähnliches Organ wie die Steissdrüse von etwas grösseren Dimen- 
sionen, welches in dem Theilungswinkel der A. carotis comm. liegt. 



Vierter Abschnitt. 

Sinnesapparate. 

Wenn man unter dem Ausdruck „Sinnesorgan" alle Theile des Ner- 
vensystems, die peripherischen wie die centralen, versteht, deren Erregung 
in Form einer der subjectiven Energien des Sehens, Hörens, Schmeckens etc. 
zum Bewusstsein gelangt, so zeichnet der Ausdruck „Sinnes -Apparat" die 
peripherische Endigung der Sinnesnerven mit den Gebilden, in welchen 
dieselbe stattfindet und mit den Vorrichtungen, welche zur Entfaltung, zum 
Schutze der Endorgane, sowie zur Zuleitung, Concentration, M&ssigung der 
besonderen Sinnenreize dienen. 

Die Endigungen der sensibeln Nerven, das Wort im weitesten Sinne 
genommen , haben etwas Gemeinsames. Abgesehen von einem Theil der 
Tastnervenfasern, die sich fein zugespitzt in den geschichteten Epithelien 
verlieren, finden sich in allen Sinnesapparaten eigenthümlich gestaltete, 
meist stab- oder cylinderförmige Zellen , deren directer Zusammenhang mit 
den allmälig verfeinerten Nervenfasern zwar noch an keinem einzigen Sinne 
der Discussion entrückt, aber für alle sehr wahrscheinlich gemacht ist. Fast 
in allen Sinnesapparaten kommen neben diesen Nerven-Endorganen &hn- 
liohe, gleichfalls stabförmige oder den Cylinder-Epithelien ähnliche Körper- 
chen vor, die nur den Zweck zu haben scheinen, die eigentlichen Sinnes- 
zellen aus einander zu halten oder zu stützen oder Lücken zwischen 
denselben auszufüllen. Die Membranen, in welchen die Nerven-End-Zellen 
nebst den indiflferenten neben einander ausgebreitet sind, werden ihrer Her- 
kunft wegen Nerven-Epithelien genannt. 

Die Uebereinstimmung , welche die verschiedenen Sinne bezüglich der 
Nervenausbreitung darbieten , konnte sich nicht in gleicher Weise auf die 
Theile des Apparats erstrecken, deren Aufgabe die Zuleitung der Reize ist. 
Der Bau dieser Theile ist bedingt durch die specifische Natur der Agentien, 
welchen die Sinne zugänglich sein mussten, und so verschieden die Gesetze 
sind, die bei der Fortpflanzung der Licht- und Schallwellen, bei der Wir- 
kung der Geschmäcke und Gerüche in Betracht kommen, so mannigfaltig 
sind die Einrichtungen, die mit den Nervenausbreitungen der verschiedenen 
Sinne in Verbindung stehen. Sie sind in dem Maasse verständlich, als die 
Physik die Natur der Reize aufgeklärt hat. 



Auge. N. opticus. 



1. Gesichtsapparat, Auge. 
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Theile dieses Apparates Bind: 1. Der Sehnerve, N. oplkits. soweit 
er in der Orbit« verlänft. 2. Der Augapfel, Bulbus, ein nahezu kuge- 
liger Körper von 25 mm Durchmeaaer, der im Hintergrunde die Ausbrei- 
des Sehnerven und davor die brechenden Medien enthält, deren Auf- 
tlgg^ « ist, die von den leuchtenden Punkten ausgehenden divergirenden 
brechen, dass aie in der Nerven Ausbreitung wieder in je 
Einen Punkt znssmmenkomuien. Die Stelle, in welcher unter normalen 
Verhältnisaen, bei passender Accommodation , die Strahlen sich vereinigen, 
um ein xcharfee Bild herzustellen, liegt am hinteren Ende eines auf den 
Mittelpunkt des Augensterns und durch den Bulbus getollten Loths. Man 
versteht dieses Loth. wenn man schlechthin von der Augenaxe spricht: das 
vordere und hintere Ende deEselben werden als Pole des Bulbus, die Kreis- 
linien , welche au der Oberfläche des Bulbus die beiden Pole verbinden, 
werden als Meridiane bezeichnet. Aequator und Aequatorialebene heisst 
der Kreis »nd die Ebene, die den Bulbus in eine vordere und hintere 
U&lfte theilen. 3. Die Augenmuskeln, die den Bulbus um seiue Axe 
drehen. 4. Die Augenlider, Ilautfnlten, die zur Bedeckung de« Bulbus 
verwandt werden. 5. Der Thräuenapparat, bestehend aus einer Drüae, 
welche die Thr&uouflääsigkeit zwi.schen Augenlider und Bulbus ergieast 
und AUS den ableitenden Wegen, welche diese Flüssigkeit aufsaugen und in 
die Nasenhöhle befördern. 



N. opticus, Sehnerve. 



Der N. opticus tritt durch den Can. opticus, begleitet von der A. oph- 240, I, 1 
tWmica, in die Orbita und verläuft, von l'ett umgehen, in der Axe des- 
selben leicht geschlängelt sum Bulbus, an den er sich, über 3 mm mcdian- 
wirta vom bintorcn Pol, nnaetzt, 10 bis 12 mm vom Bulbus entfernt tritt die 
Art. centralis retinae von unten und lateralwärta (Votisiua, Arch. f.Ophtb. 
Bd. 29) in den Nerven ein, um, von der entsprechenden Vene begleitet, in 256, I, 
einem eigenen Canal der Axe des Nerveu zum Bulbus zu verlaufen. Von 
uidflren NervenstAmmen unterscheidet sich der Sehnerve zunächst durch 
den complicirten Bau seiner den Ilirnhiiuten entstammenden Umhüllungen. 
Zwischen einer äusseren von der Dura uialer gelieferten und einer inneren 
•tu der Pia kommenden Scheide spannen sich netzförmige, zur Aracbnoidea 25(>, 1. 
gehörige Bindegewebsbündel aus. Der Baum, welcher zwischen denselben 
bleibt . mündet direct in den Aracbnoidealraum des Gehirnes und wird 
loterTaginalraum genannt. Von der inneren Scheide gehen die binde- 
gewebigen Septa aus, die zusammen mit den Resten des Augenbhksea- 
«t (e. uutenj die Nervenfasern in Längsbilndel abtheileu. 
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Die Nervenfasern gehören zu den feinsten, erhalten sich aber dunkel- 
randig bis zum Eintritt in den Bulbus. Hier, in der kreisförmigen Lücke 
der äusseren Augenhäute, durch die der Nerve zur inneren vordringt, ver- 
lieren die Fasern ihr Mark und zugleich wandeln sich die Scheidewände 
256, III. der Bündel in ein feines Netzwerk mit senkrecht auf den Lauf der Nerven- 
fasern verlängerten Maschen (*) um. 



b. Bulbus, Augapfel. 

251. Die Grundform des Augapfels ist die sphärische; die Abweichung von 

der Eugelform beruht hauptsächlich in einer ringförmigen Einziehung seines 
vorderen Theils, in Folge deren die durchsichtige Abtheilung der äusseren 
Augenhaut stärker gewölbt erscheint, als die undurchsichtige. Die Stelle 
der Einschnürung, an welcher die äussere Augenhaut ihren Charakter ändert, 
wird Falz der Cornea genannt; sie ist von Bedeutung auch für die tieferen 
Theile des Auges. 

Im Allgemeinen besteht der Bulbus aus den durchsichtigen brechenden 
Medien, dem Kern, und den Membranen, welche den Kern umgeben und 

251. durch denselben gespannt und glatt erhalten werden. Den Kern bilden 
dreierlei Substanzen. Die ganze hintere Abtheilung des Bulbus füllt der 
Glaskörper, Corpus vitreunif aus; in einer vorderen Vertiefung des- 
selben liegt die Linse, LeflS crystallina } den Raum zwischen dieser 
und der äusseren Augenhaut erfüllt eine wasserklare Flüssigkeit, Kamm er- 
wasser, Sti/mor aqueus» Auch die Häute des Bulbus zerlegt man 
zunächst in drei, wenn auch jede derselben aus einer grösseren oder ge- 
ringeren Zahl verschiedener Lagen besteht und es von einigen dieser Lagen 
streitig ist, welcher der drei Häute man sie zuzutheilen habe. 

Jede dieser Häute zerfallt, wie von der äusseren bereits erwähnt, in 
eine hintere und eine vordere Abtheilung. Die hintere Abtheilung der 
äusseren ist die weisse Haut, Scle^'U^ die vordere, durchsichtige Abthei- 
lung wird Hornhaut, Cornea^ genannt. Der Falz der Cornea zeichnet 
auch die Grenze zwischen der hinteren Abtheilung der mittleren Haut« 
Choroidea, und der vorderen, Regenbogenhaut, JW^^ die durch eine 
kreisrunde Oefifnnng von veränderlicher Weite den Einblick in den Hinter- 
grund des Auges gestattet. Die innerste Haut wird Netzhaut, ReHtMl^ 
genannt, so weit sie die Nervenausbreitung trägt. In einiger Entfernung 

252. vom Hornhautfalz verlieren sich die nervösen Elemente, ohne dass jedoch 
die innerste Haut ganz aufhörte, sie lässt sich vielmehr noch bis zum Be- 
ginn der Iris verfolgen {Pars ciliaris rethme). Die Grenzlinie der 
nervösen Retina gegen die Pars ciliaris führt, wegen ihres ausgebuchteten 

253, II. Verlaufs, den Namen Ora serrata» Von der Innenseite der Pars cilia- 
ris entwickelt sich die ZotltUaf ein Product des Glaskörpers, welche som 
Rand der Linse geht und als Aufhängeband derselben dient. 

Um den Aufbau und die histologische Zusammensetzung des Bulbus 
zu verstehen, muss eine kurze entwickelungsgeschichtliche Auseinander- 
setzung seine Beschreibung einleiten. Die sehr früh auftretende erste 
Spur des Auges ist eine Ausstülpung des Centralorganes , die primftre 



Bnlbus. 

AugeolilnRu. Sie liäugt mit dem Zwia<:tiuiihij'u liui-ch eine Art lEttlimiis 
zuBHmineii, deu AugCDbUsenstiel fl), die ap&tere Dalin für die liiueiu- 
wachHeudeu OpticusfoBCi'n. Per Gipfel dor Aiigenblase erreicht l'iiat die 
äussere Körperbodeckung uud es bleibt zwischen ihr iitid der Oberhaut 
(Ektoderm) nur eine sehr döciie biudegeweLigc (Meaoderm-) Schichte 
übrig. Jetat bildet die Oberhaut über dem Gipfel der AugunblaHB eine 



Verdickung, dia sich buld z 
(erste Anlüge 



silckch eil form igen Vertiefuug geBtallet (3) 
e). Dadureb wird die jirimäre Augenblase in 
eich selbst eingestülpt, etwa so, als wenn 
umihalles 
mit der Fauat eindrückt. Die Augeublase 
erechelnt nun als eine halbe Hohlkugel 
mit doppelten Wänden faecundSre 
Augenblase), deren Äusseres Blatt Hcbou 
sehr früh beginnt, kleine Pigmeutmole- 
cüle in sich aufzunebuien (Pigmentepi- 
thet der Retina), während sich die Ele- 




mente des iuaerea liliittes mehr und mehr in radiärer Richtung rerlüngern 
und schliesslich zur Retina, selbst timwandeln. In der vorderen Oeffuung der 
iecundäreu Augeublase lipgt die Linse, welche sich mittlerweile als geschlos- 
eenua Bläschen ganz vom äusseren Keimblatt abgeschnürt hat {Fig. 17, 3). 
Schon mit der ersten sackförmigen Einstülpung der Linse war auch die 
Mesoderinluge, welche zwischen ihr und der primären Augenblasti lag, in 
den Becher der Bccundäreu Angenblase hinein gedrückt worden; hat sich 
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Bulbus. 



daa LinsenblSschen geachloHsen , dimii tliesst das Mesoderoi auch yor ihr, 
swiechen Ektoderm und LiDse, wieder zusammen, so dass diese von Dinde- 
gewebsetem eilten rings umgelien ist. DJe vor der Linse befindlichen Meso- 
dermtheile bilden später iiu Wesentlichen die Cornea, propris. 

Schon gleich hei Entstehung der secundären Augenhlaae vollzieht sich 
noch ein sehr eigentbümliisherEinstfllpungsprocessinder Art, duBs sowohl die 
Augenblaee selbst, wie auch der an sie angrenzende Tbeil des Angenbl äsen- 
Stieles auf der unteren Seit« eine riunenfönaige Spalte (fötale Augen- 
spalte) erhält, welche mit Bindegewebe erfallt ist (Ftg. 18. 8p.). Dieselbe 
ist im hinteren Theile dazu bestimmt, die späteren CentralgeiSiSse der Retina 
aufzunehmen nnd in den Bulbus zu leiten; die weiter vom durch sie in den 
Bulbus gelangenden MeBodermelemente bilden im Verein mit denjenigen, 
welche von vomher durch die Linse in die seoundäre Augeublase einge- 




ZeichDung du Hodellu silier ucandBren Augenblise mit Augcnipaltc {Sp] iiud Liuse; od- 
gcfertigt nach dem Dorcbuhnitl der Fig. IT und einigen anderen Piipiriiteii, Du PrE- 
pirit lat durchiichlig gedacht; msn lieht den Uohliaam, der den Glukörper anfniiomt, 
durchachimnierE, ebenso den Durchschnitt des Äugen blasenatieles (') , Der lUuiii zwiscben 
den heiden BlXltem der secundären Augenblase ibt der Ueberncbllichkeit wegen nicht ab- 
gebildet. 



drdckt werden, den Glaskörper. Die Süsseren Häute des Augapfels ent- 
stehen aus dem umgebenden Meaoderm; sie nehmen ebenfalls an der Spalt- 
bildung in der fötalen Augenapalte Theil und man kann oft nock langVi 
nachdem der Verschluss erfolgt ist, au den Häuten eine nahtähnliche Stelle 
sehen, an welcher die Verwachsung vor sich ging. 

Die Haut, welche anfangs glatt über die Vorderfläche des Bulbus hin- 
weg ging, erhebt sich später zu einer oberen und unteren Palte, den Lidern. 
Diejenige Oberflächenbedeckung , welche die einander zugekehrten Flächen 
der Lider und des Bulbus überzieht, wandelt sich zur Conjunctivn um. 



I. Aeuaflere Augenhaut. 
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8i# Tiimmt atwa >'ß der Oberflftclie des Itiilbiia ein und wird bei geöff- 
neten Augenlidern zu beiden Seiten des Augensterns als das Weisse des 
Auges sichtbar. Doch wird sie hier bedeckt von der gefässreichen Coti' 252. 
jnnetita. der Schleimhuiit, die von der inneren Fläche der Augenlider 
unf die äussere des Bulbus sich hinüberscblSgt und durch lockeres Binde- 
gewebe an die Sdern befestigt ist. 

Die Sclers ist eine fibröse Membran, in welcher eich die Tiindegewebs- 
bündel strolimattenahnlicli verflochten zeigen. Ihre grösste Mächtigkeit, 2133, IV. 
1 mm, erreicht sie in der Nähe des Eintritts des Sehnerven ; gegen die Kin- 
trittsstolle selbst Bchftrft sie sich zu, hürt jedoch nicht auf, sondere zieht 
sich, als eine vor den Nervenbündeln durchbrochene Platte {Lamina rribrosn) 251. 
quer durch den Opticus. Nach vom verdünnt sie sich allmälig, bis zur 
Insertion der Augenmuskelsehnen, durch deren Ein Strahlung sie wieder 
etwas verstärkt wird. Mit dem Bindegewehe, weiches die Begrenzung des 
Fett«« der Orbita gegen den Bulbus bewirkt, ist die Sdera durch feine, 
dehnbare Fäden so verbunden, dass der Dulbiia sich nuf seiner Unterlage, 
wie ein Gelenkkopf in seiner Pfanne, drehen kann. Mit der ChoroideR 
bnngt sie durch Netze elaslis eher Fasern zusammen, die von einer Membran 
auf die andere übergehen. Sie ist nur spilrlioh mit Gelassen und Nerven 
versehen. 

in manchen, insbesondere Jugendlichen Äugen enthalten die Inte rstitien 
der Bindegewebabündel dunkles Pigment, das der Sciera einen bläulichen 
Ton verleiht. 
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Die Cornea ist eine im frischen Zustande diirub sieht ige, in die vordere 
Oeffoung der Sciera uhrglasförniig eingefügte Membran, deren zugeschärfter 
Rand in der Regel von dem gleichfalls zugeschörfton Kande der Sciera 
äusserlich überragt wird. Sie ist in der Mitte am dünnsten (0,9 mm) und 
nimmt gegen den Rand an Mächtigkeit zu. Man unterscheidet an ihr fünf 251. 252. 
Schichten, die eigentliche Cornea, eine vordere und hintere Basalmembran 253, tll. 
und ein vorderes und hinteres Epithel. Das vordere Epithel ist pfiaster- 
fonnig und geschichtet, Fortsetzung des Epitliels der Conjunctiva, also 
mittelbar der äusseren Haut; die vordere Basalmembran'), welche ge- 
netisch zur eigentlichen Cornea gehört, ist nicht immer gleich deutlich, 
niemals scharf gegen das Gewebe der eigentlichen Cornea abgesetzt und 
immer nur von sehr geringer Mächtigkeit; in der Jugend ist sie dicker als im 
AH^r. Die hintere llasalmembran') ist constant und in höherem Altei 
TOD verbäitnismäasig bedeutender Mächtigkeit (0,01 mm), in der Kindheü 

I] Scterolica. ') Bowmon'achc Membran. ■) Demours'sche oder Despe 
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ist sie dünner. Sie ist als Ausscheidungsproduct des hinteren Hpithels zu 
betrachten, welches nur aus einer einfachen Lage von Pflasterzellen besteht. 
Die Basalmembranen unterscheiden sich chemisch vom Gewebe der Cornea 
dadurch , dass sie nicht , wie dieses , durch Essigsäure quellen und durch 
kochendes Wasser in Leim verwandelt werden. 

Die letztgenannten Reactionen weisen der eigentlichen Cornea ihre 
Stelle unter den bindegewebigen Membranen an und dazu stimmen auch 
die letzten morphologischen Elemente, in die sie sich zerlegen läset, Bündel 
feinster, sanft gekräuselter Fasern. Eigenthümlich der Cornea aber ist die 
Anordnung dieser Fasern. Ein feiner Dickendurchschnitt der Cornea zeigt, 
bei genügender Yergrösserung , eine dichte , der Oberfläche parallele Strei- 
fung; da die Durchschnitte in allen Meridianen das gleiche Bild gewähren, 
so ist die Streifung als Ausdruck der Grenzen von Lamellen aufzufassen, 
deren man in der menschlichen Cornea etwa 300 zählte Von Fasern ist in 
den erhärteten Hornhäuten , wie man ihrer zur Anfertigung von Durch- 
schnitten bedarf, nichts zu bemerken ; nur in der Nähe der vorderen elasti- 
schen Membran, wo der lamellöse Bau undeutlich wird, sieht man durchein- 
ander geflochtene Bündel meist schräg zur Oberfläche aufsteigen. Dieser 
Theil der Hornhaut gehört seiner Herkunft nach wahrscheinlich der Con- 
junctiva an. Doch giebt es Mittel, den faserigen Bau auch an den Lamellen- 
durchschnitten nachzuweisen, und dabei stellt sich heraus, dass in jeder 
Lamelle, so weit man sie verfolgen kann, die Fasern einen parallelen Verlauf 
haben, dass aber dieser Verlauf in den einander zunächst benachbarten La- 
mellen eine verschiedene, häufig sogar eine rechtwinklig gekreuzte Rich- 
tung hat. 

Mit dem grössten Theil ihrer Oberfläche sind die einander berührenden 
Lamellen theils durch eine Kittsubstanz, theils durch Faseraustausch fest 
aneinandergefügt. Doch bleiben Lücken, wo die Lamellen einander nur berüh- 
253, III. ren, ohne mit einander verwachsen zu sein, die sogenannten Interlamel- 
larlücken; sie nehmen sich an Dickendurchschnitten wie Spalten aus und 
werden durch einen in der Richtung der Dicke der Cornea wirkenden Zug 
erweitert ; sie können durch Einstich injicirt werden und erweisen sich dann 
als Theile eines die ganze Cornea durchziehenden, den Lymphgefässen ähn- 
lichen plasmatischen Canalsystems , welches mit den Lymphgefässen der 
Conjunctiva in Zusammenhang steht. 

Einen ansehnlichen Bestandtheil der Cornea bilden neben den Fasern die 
Zellen, 1) platte, endothel-artige Schüppchen, von denen man annimmt, dass 
sie die Wände der netzförmigen Röhren auskleiden, und 2) verzweigte, zum 
Theil anastomo sirende Zellen, von denen es zweifelhaft ist, ob sie frei in den 
Rohren liegen oder in besonderer Beziehung zu den Fibrillenbündeln stehen. 

Am Seitenrande der Cornea, dem Hornhautfalze, geht das vordere 
Epithel, wie erwähnt, auf die Conjunctiva des Bulbus über; die vordere 
Basalmembran schärft sich zu und setzt sich als vordere Begrenzungsschicht 
auf die Conjunctiva fort. In der eigentlichen Cornea wird der faserige Bau 
der Lamellen deutlicher und in den Zwischenräumen der Bündel treten 
elastische Fasemetze auf, am reichlichsten in der Nähe der inneren Ober- 
fläche. Die hintere Basalmembran geht am Hornhautfalz auf die Bälkchen 



des BOg. Lig. pectinatum iridis (s. unten) über, auf welchen si« 
and liftld verliert. 

Feine Geßaa- und Nervenästcheo dringen tod der Sclera her in die 
Cornett ein; erstere biegen schlinge nförm ig um und verlasaen die Hornhaut 
sogleich wieder; letztere liegen in Röhren, welche mit dem plaBmatischen 
Cannlsysteni zusammenhängen. Sie bilden unter dem vorderen Kpithel 
ein engniHnchigeN Gefleeht , aus welchem einzelne FMchen zwischen den 
EpiUielzelleu aufsteigen. 



11, Uittlere Augenhaut. 
i. Choroidea.Äderhaat. 



Die Choroidea ist im hinteren Segment des BulbuR eine dünne (0,05 bis 
0,08 mm starke), dunkelbraune Membran, deren äusserer Fläche die gleich- 2B3 I. 
aam ausgesparten Gefässäste ein eigimthümliches Ansehen geben. Von der 
Gebend der Ora serrata an nimmt sie an Mächtigkeit zu, anfangs nur wenig, 262. 
dann rasch und stetig, bis sie am vorderen Rand, aus welchem die Iris 
(7) hervorgeht, 1mm und mehr erreicht. Die nur wonig verdickte Zone, 
die sich gegen das hintere Segment ausserlich durch eine etwas veränderte 
Farbe und durch den Mangel der sichtbaren Gefäsg Verzweigungen aus- 
zeichnet, ist der OrbiCHlus cfliaris; der vordere, ansehnlich verdickte 2ö3, |, 
Theil bildet in seiner liesammtbeit dmCorpitacttfare. Die Verdickung 
ist bedingt durch eine Auflagerung auf der äusseren und einen Vorspning 252. 
der inneren Fläche. Die äussere Auflagerung ist grauweiss und besteht 
aus den glatten Fasern des 3f. CÜtarts; der nach innen vorragende Sanm 
iat durch radiüre Furchen in etwa 70 gefnasreiche Kämme, dieCiliarfort- 253, 11 
■&tse, Processus ctHares, getheilt, die den Rand der Linse umgeben. 

In dem hinteren Theil des Auges, bis zurOra serrata, zerfällt dieCbo- 253, r 
roidea sunäcbst in zwei Membranen, nach aussen die eigentliche Choroidea, 
nach innen die Basalmembran. Der letzteren liegt die der Retina ange- 
hdrige Pigmentmembrau unmittelbar auf. DieBaHalmembran (0,0015 mm) 
lOst aich reinlich, wenn auch nur in klei neu Fetzen, von derinnenfläche der 
eigentlichen Choroidea. Diese lässt sich ebenfalls in Schichten zerlegen, 
welche aber nur künstlich trennbar sind. Die äusserate Schichte, ämjmyi - 
cAoro(<ten(**), setzt sich aus einer geringen Zahl feiner, durchbrochener, 
untereinander anastomosirender elastischer Lamellen zusammen, die bei der 
Trennung der äusseren und mittleren Augenhaut zum Theil der Sclera'), 

m Theil der Choroidea folgeu. Sie sind dicht mit mannigfaltig verzweig- 
ten Pigmentzellen besetzt und tragen Endothelplättehen, die zur Ausklei' 
dang des von den elastischen Lamellen begrenzten und durchzogenen, 

;i-naunten Pcrichoroidalraums dienen. Dass dieser Raum eiuLympb- 
raam ist, beweist der Auslritt der in denselben injicirten Massen durch 
Lymphgeffcsse, die als Scheiden der Venenstämme der Choroidea den Bulbus 



') Lamina fusca scUroticae. 
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Eine zweite Schichte der Choroidea kann man als Schichte der 
gröheren Gefässe bezeichnen. Denn es ist eine Eigenihünilichkeit 
dieser Membran, dass die stärkeren Arterien- und Yenenzweige sich an ihrer 
äusseren, die Capillargef^se au ihrer inneren Fläche sammehi. Insbesondere 
253, I. sind es die in vier bis fünf Stämmchen wirtelförmig vereinigten Venen- 
zweige {*) '), die der äusseren Oberfläche der Choroidea das charakteristische 
Ansehen geben. Die eben erwähnte lymphatische (perivasculäre) Scheide 
setzt sich auf diese Venen fort. In diesem Theil der Choroidea liegen auch 
die zahlreichen Neryenstämmchen , sowie Züge glatter Muskelfasern. Als 
Stroma besitzt die Schichte der gröberen Gefasse das nämliche elastische 
Gewebe mit denselben ästigen Pigmentzellen, wie die Suprachoroidea. Die 
Capillarschichte ist pigmentlos und besteht lediglich aus den durch eine 
structurlose feinkörnige Substanz verbundenen Capillarnetzen der Choroidea. 
An der Aussenseite der Capillarschichte, der Stelle entsprechend, die bei 
reissenden Thieren und Wiederkäuern das Tapetum einnimmt, findet sich 
beim Menschen ein continuirliches Endothel mit einigen Lagen pigmentloaer 
elastischer Netze (Sattler, Arch. für Ophthalm. Bd. XXII, Abth. 2, S. 1). 

Die Aenderungen , welche die Choroidea beim Uebergang in den Orbi- 
Cülus ciliaris erfahrt, betreffen zunächst die Blutgefässe. Die Capillarschichte 
erreicht an der Ora serrata mit den nervösen Theilen der Retina, fdr deren 
Ernährung sie offenbar bestimmt ist, ihr Ende und die gröberen Gefasse, 
Arterien und Venen , ziehen parallel und in meridionaler Richtung zum C. 
ciliare. Zugleich wandelt sich das Stroma in Bindegewebe um und die 
Basalmembran wird durch netzförmige Rippen in Grübchen abgetheilt, in 
welchen das zur Netzhaut gehörige körnige Pigment, wie dies auch auf den 
Processus ciliares und auf der hinteren Fläche der Iris der Fall ist, in kuge- 
ligen Klümpchen sich ablagert. 
252. Der äussere, musculöse Theil des C. ciliare, M, ciliaris ^), zeigt Fasern 

von zweierlei Verlaufsrichtung, die aber nicht scharf von einander ge- 
schieden sind. Der äusseren Oberfläche zunächst ist der Verlauf ein meri- 
dionaler ; die Fasern, die in der Choroidea wurzeln, inseriren sich am Hom- 
hautfalze unter sehr spitzen Winkeln. Sie heften sich, dem Sinus venosus 
gegenüber, theils an das vordere Ende der Sclera, welches hier aus vor- 
zugsweise kreisförmigen , von starken elastischen Fasernetzen umgebenen 
Bindegewebsbündeln besteht, theils an ein Gewebe circulärer endothelbeklei- 
deter Balken, welche an der Innenseite des Hornhautfalzes vorhanden sind. 
Weiter nach innen ordnen sich die Bündel des M. ciliaris zu ringförmigen 
Zügen an. 
251. 253, II. Die Ciliarfortsätze, der innerste Theil des C. ciliare, sind lappenformig 

gestaltet und zeigen sich an ihrem freien, der Linse zugekehrten Rand 
mehrfach mäandrisch gewunden. Nach vom gehen von ihnen immer nie- 
derer werdende Falten aus, welche auf die Rückfläche der Iris übertreten. 
Sie enthalten Geflechte enggewundener Gefasse, die ein bindegewebiges 
Stroma zusammenhält. 



*) Vasa vorticosa, ^) Tensor choroideae. Bruecke'scber Muskel. 
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ß, Iris. 

Die Tt*48 ist eine kreisrunde Scheibe, mit einer ebenfalls kreisrunden 251. 
Oelfnung, Pupille, versehen, welche jedoch nicht im Centrum der Mem- 
bran liegt, sondern wenig nach der Naseuseite und nach unten abweicht. 
Sie liegt vor der Linse und hat die doppelte Function, das Licht zu massi- 
gen und die Lichtstrahlen vom Rande der Linse abzuhalten. In beiden 
Beziehungen spielt sie die Rolle der Diaphragmen an den optischen Instru- 
menten, vor denen sie aber den Vorzug besitzt, durch ihre eigenen Muskeln 
die Pupillaröffhung verengen und erweitern zu können. Sie ist mit dem 
äusseren oder Ciliarrande in der Gegend des Homhautfalzes befestigt, mit 
dem inneren oder Pupillarrande ruht sie auf der Vorderfläche der Linse; 
sie hat demnach eine im Ganzen vorwärts gewölbte Lage und theilt den 
von Flüssigkeit erfüllten Raum, der zwischen Linse und Cornea besteht, in 252. 
zwei Kammern, eine hintere dreiseitig ringförmige und eine vordere 
vorwärts gewölbte. Die Befestigung des Ciliarrandes der Iris findet in 
doppelter Weise statt, einerseits an dem C. ciliare, aus dessen vorderer Fl&che, 
zwischen M. und Processus ciliares, sie hervorgeht, andererseits an der Cor- 254, II. 
nea durch ein feines Netz von Bindegewebsbälkchen, welche sich vom Ende 
dieser Membran zur Iriswurzel herüberspannen *). Der Anheftung zunächst 
wechseln im Ciliarrand der Iris Anhäufungen dieser Bälkchen und durch- 
brochene dünnere Stellen mit einander ab, diese über den Ciliarfortsätzeu, 254, I. 
jene zwischen den Ciliarfortsätzeu gelegen. In der Nähe des Pnpillarrandes 
trennt eine ziemlich scharfe kreisförmige Grenzlinie (*) die vordere Fläche 255, 1, IV. 
in zwei, in Farbe und Textur verschiedene Zonen, eine äussere und eine 
innere. Die innere Zone ist an der hinteren Fläche in feine radiäre, die 
äussere in gröbere concentrische Falten gelegt. 255, II. 

Die Mächtigkeit der Iris beträgt zwischen 0,2 und 0,4 mm. Davon 
kommen 0,008 mm auf die hintere oder Pigmentlamelle, Laniina pfg^ 252. 255, III. 
tnentif die, der inneren Augenhaut angehöng, aus tief dunkeln, braun pig- 
mentirten Zellen sich zusammensetzt. Die eigentliche Iris besteht aus einem 
schwammigen Gewebe zwischen einer vorderen und einer hinteren, dünnen, 
aber festeren Begrenzungshaut. Von dem schwammigen Gewebe machen 
einen Uauptbestandtheil die Blutgefässe aus, die in mehreren Lagen über 
einander und in radiärem Verlauf, je nach dem Contractionszustande der 255, IV. 
Iris mehr oder minder geschlängelt, die Membran durchziehen und durch 
die stärkeren Anastomosen, die sie in geringer Entfernung vom Pupillar- 
rande einander zusenden (*), einen wesentlichen Antheil an der Abgrenzung 
der inneren und äusseren Zone nehmen. Die Gefässe zeichnen sich aus 
durch die relativ ansehnliche Mächtigkeit und die eigenthümliche Textur 
ihrer Adventitia. Dieselbe besteht aus longitudinalen , die Gefasse dicht 255, III. 255, 1. 
umhüllenden Bindegewebsbündeln und aus ästigen, mittelst ihrer Ausläufer 
anastomosirenden Zellen. Die feine parallele Streif ung der Bindegewebs- 
bündel bedingt (durch Interferenz), wahrscheinlich verbunden mit dem 



*) Lig. pectinatum iridis, 

Henle-Merkel, Gmndiiis. 15 
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DarchKrhimmem der danklen Räckfläcbe der Membran, die Farbe der blanen 
in Grün and Gran ^cbillemden Iris. Die mancherlei Xöaneen der braanen 
Iris rühren Ton einem wirklichen Pigment her, welches in die genannten 
istigen Zellen eingeschlossen zwischen den Gefassen, in grösster Menge 
aber in der rorderen Begrenzongsbaut sich findet« 
2a5, m. I)er vorderen Begrenzangshant (1) schreiben Manche ein Epithel eo^ 

welches sich Ton der Cornea auf die Iris fortsetzen soll: oonstant ist dms- 
selbe nnr bei Kindern. Sonst besteht diese Schichte der Iris ans feinen 
Bindegewebsnetzen , deren Maschen Ton Zellen. Kernen und in braunen 
Angen Ton Pigmentmolekülen erfallt sind. Die hintere Begrenanngshaat 
besteht aus starren Fasern, welche dnrch einen Kitt zu einer Membran 
Terbnnden werden, und dem DUutator pupiHaef einer einfachen Lage 
radiär gestellter glatter Muskelfasern f2), deren Contraction die PnpiUe 
252. erweitert. An der inneren Zone liegt über denselben der SphtndeT 
pupiUoe f welcher mächtiger und ans kreisförmigen Moskelliaseni 
zusammengesetzt ist. 

Eine Mittelstellung zwischen der äusseren und mittleren Augenhaut 
251. 252. nimmt der Siniift venoSiiS iridis ein, ein Tenöses Ringgel&ss, welches 
am Homhautfalz, wo Cornea. Sclera, Iris und Ciliarkörper zusammenstosaen, 
254, II. gelegen ist. Seine äussere Begrenzung bildet eine Rinne der äusseren 
Augenhaut, seine innere das erwähnte Gewebe endothelbekleideter Balken 
zwischen Iris und Ciliarkörper. Die Spalten, welche zwischen diesen letzte- 
ren vorhanden sind, erstrecken sich bis zum Lumen des Sinus, so daas 
dieser nur durch seine endotheliale Auskleidung Ton dem Inneren der Angen- 
kammer getrennt ist. Der Sinus nimmt Venen auf, welche aus dem Ciliar- 
körper stammen: seine wesentliche Bedeutung aber besteht in Aufnahme 
und Ableitung des Kammerwassers (s. unten). 



m. Innere Augenhaut. 



Retina. 



Die innere Augenhaut besteht aus zwei Theilen, welche jedoch ent- 
wickelungsgeschicbtlich und functionell auf das Engste zusammengehören, 
der rigmentmembran und der Retina. Die erstere hatte man früher des 
Pigmentgebaltes wegen zur Choroidea gerechnet, bis man durch das 
Studium der Entwickelung (s. oben) in die Lage kam, sie an ihre richtige 
Stelle zu setzen. Beide Theile der inneren Augenhaut fügen sich der mitt- 
leren genau an, und zwar legt sich die Pigment membran an die Basalhaut 
der Choroidea und überzieht weiter vom den Ciliarkörper und die Iris bis 
zum freien Rand der Pupille, wie dies oben schon .bemerkt wurde. Hier 
biegt sie um, ohne ihr Pigment zu verlieren, so dass also auf der Rückseite 
der Irin zwei Pigment zcllenlagen über einander liegen. Dieselben sind 
allerdingH beim Erwachsenen mannigfach zerrissen, so dass sich an breiten 
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Stellen nur Eine Lage erhalten zeigt. Mit dem Beginn des Ciliarkörpers 
verliert die innere, der Augenaxe zugewandte Schichte der Tunica intima 
ihr Pigment und nimmt als Pars ciliapis retinae die Form eines 
Cylinderepithels an, welches sich endlich an der Ora sewata zur 
percipirenden Netzhaut umwandelt. 

Im lebenden Auge durchsichtig und glatt, nimmt die Ketina alsbald 
nach dem Tode eine graue Farbe, und, in Folge des Einsinkens des Glas- 
körpers, eine faltige Beschaffenheit an. Schon im frischen Zustande sehr 
zart und zerreisslich , wird sie in der Leiche zum Zerfliessen weich. Als 
einen kreisförmigen weissen Fleck von 1,5 mm Durchmesser erkennt man 
auf der Innenfläche der Ketina die Eintrittsstelle des N. opticus, median- 256, U. 
wärts neben dem hinteren Ende der Augenaxe. In der Leiche als gewölb- 
ter Hügel, Papilla optica^ erscheinend, ist sie im Leben plan und mit 
einer krater form igen Vertiefung versehen, aus welcher Nervenfasern aus- 251. 
strahlen und die Vasa centralia ihre Aeste radienförmig über die Fläche 
der Membran verbreiten. Zunächst der Papille, wo die Nervenfasern noch 
dicht zusammenliegen, ist die Retina am mächtigsten, 0,3 bis 0,4 mm stark; 256, 111. 
sie verdünnt sich gegen die Ora serrata erst rasch, dann allmälig bis auf 
0,1 mm. Noch dünner, grubenförmig vertieft, ist sie in der Mitte des 
Hintergrundes des Auges; die Vertiefung, Fovea centralis, ist die 251. 256, II. 
Stelle des deutlichsten Sehens , 0,2 bis 0,4 iftm im Durchmesser. Sie liegt 
ungefähr im Mittelpunkt der JUacula lutea, eines kreisförmigen Flecks, 
der in der Leiche gelb, bei der ophtalmoskopischen Untersuchung an 
Lebenden dunkelbraunroth erscheint (Schmidt-Rimpler, Archiv f. Ophth. 
Bd. XXI, Abth. 3, S. 17). 

Im Bereich dieses Flecks und der Fovea hat die Retina eine eigen- 
thümliche Structur. Im Uebrigen besteht sie aus einer grossen Zahl ver- 
schiedener Schichten, die sich zunächst in zwei vereinigen lassen, eine 
äussere, gefasslose, und eine innere, gefasshaltige. Die gefässlose Schichte 
bezeichne ich als musivische; sie enthält die der Retina eigen thümlichen 
Elemente, welche den Werth von Epithelzellen haben. Dieselben sind einer 
Mosaik ähnlich, in Einer Ebene neben einander geordnet, also ebenso viel 
selbständig empfindende Punkte, um das musivische Netzhautbild zu er- 
zeugen. J)ie gefasshaltige Schichte ist die nervöse; die Elemente der- 
selben sind die allgemein verbreiteten Bestandtheile des Nervensystems, 
Fasern und Zellen. 

Die nervöse, mit dem Sehnerven aus dem Gehirn stammende Schichte 
enthält die Nervenfasern in flächenhafter Ausbreitung; dieselben treten in 
eine Schichte von Ganglienzellen ein, an welche sich nach aussen noch eine 
zweite Lage nervöser Zellen anschliesst. Wenn auch der Zusammenhang 
noch nicht mit voller Sicherheit nachgewiesen ist, so darf doch als wahr- 
scheinlich vermuthet werden, dass jede Nervenfaser zwei dieser Ganglien- 
zellen, eine innere und eine äussere, passiren muss, ehe sie an ihre Endigung 
gelangt. In der nervösen Schichte der Retina findet sich auch eine granu- 
lirte Substanz angehäuft, ganz gleich derjenigen , welche auch im Gentral- 
nervensystem als Füllmasse benutzt wird. Die äusseren Fortsätze der 
zweiten Ganglienzellenschichte setzen sich aller Wahrscheinlichkeit nach in 
Verbindung mit dem inneren Ende der epithelialen Sinneszellen, welche sich 
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80 in die Länge gezogen haben, dass sich ein grosser Theil ihres Körpers 
zu einem dünnen Faden umgewandelt zeigt. Zu diesen fär die Licht- 
perception unentbehrlichen Theilen kommen noch Stütselemente hinzu, 
welche die ganze Retina durchziehen. Die Theile der Retina ordnen sich 
nun so, dass die in der Länge der einzelnen Fasern gleichwerthigen Gebilde 
stets in einer Höhe gelegen sind, wodurch eine Reihe von deutlich zu unter- 
scheidenden Schichten entsteht, welche schon bei oberflächlicher Unter- 
suchung der Netzhaut sogleich in die Augen fallen. 
Man muss von aussen nach innen unterscheiden: 



(Pigmentepithel). 

Musivische oder epi- 
theliale Schichte: 



Nervöse Schichte: 



1. Stäbchenschichte. 

2. Limitans externa. 

3. Körnerschichte'). 

4. Aeussere granulirte Schichte. 

5. Aeussere gangliöse Schichte'). 

6. Innere granulirte Schichte. 

7. Innere gangliöse Schichte'). 

8. Nervenfaserschichte. 



In dieser Aufzählung sind einige Namen genannt, welche ihre ICr- 
klärung erst in der nunmehrigen Einzelbetrachtung finden werden. 

Die Opticus fasern, welche zunächst dem Glaskörper hinlaufen, sind 
in Bündel angeordnet, welche sich mit einander verflechten und vom Seh- 
nerveneintritt in radiärer Richtung ausstrahlen. Sie nehmen nach den 
vorderen Theilen der Netzhaut mehr und mehr an Zahl ab, bis sie endlich 
völlig verschwinden. Dies kommt daher, dass sie in die Ganglienzellen der 
inneren gangliösen Schichte eintreten ; dieselben liegen im Hintergrunde des 
Auges dichtgedrängt, in der Macula lutea sogar in mehrfacher Reihe, wer- 
den aber nach der Ora serrata hin immer spärlicher, bis zuletzt weite zellen- 
lo»e Strecken vorkommen. Diese Ganglienzellen senden in peripherischer 
Richtung Fortsätze in mehrfacher Zahl aus, welche sich wieder in viele 
Aeste theilen und in die innere granulirte Schichte eingelassen sind, 
wie erwähnt, ganz identisch mit der, welche die Gehimoberfläche bedeckt. 
Nur in der Macula ist der peripherische Fortsatz einfach und theilt sich regel- 
mässig in zwei Aeste. In der granulirten Schichte kann man did Fortsätze 
der Ganglienzellen weit verfolgen ; sie steigen schief auf und es ist leicht, 
ihnen bis zur äussersten Grenze der granulirten Schichte nachzugehen. 
Doch ist es mir nur einmal gelungen (Fr. Merkel, Die Macula lutea d. M. 
und die Ora serrata etc. Leipzig 1870), einen Fortsatz mit den weiter aussen 
liegenden äusseren gangliösen Zellen wirklich in Verbindung zu sehen, eine 
Beobachtung, welche von anderen Forschern nicht wiederholt worden ist; 
man darf hoffen, dass vollkommenere Methoden diesen Zusammenhang 
noch öfter und sicherer darzustellen erlauben. Wahrscheinlich sind die 
feinen Fäden, welche aus der granulirten Schichte auftauchen, sämmtlich 
oder doch zum grossen Theil solche Ganglienzellenfortsätze. Dieselben 
treten in den centralen Umfang der kleinen rundlichen Ganglienzellen ein, 

*) Aeussere Kömerschichte. *) Innere Kömerschichte. ^) Ganglienzellen - 
schichte. 
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diese Zellen eiaen Forlgatz 

T eintretende und eich Hiir 
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den üder theilt sich in 
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chen, welche in der 
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dann vermutLüch mit 
den Stabclieutasern in 
Verbindung treten; eine 
solche Vereinigung ist 
aber noch oie direct 
beobachtet worden. Ob 
die Grundlage dieser 
Schichte auch ans einer 
fihnliclien Substanz be- 
Eteht, wie die der june- 
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nur den zahlreichen eng 
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sehe Schichie, welche nun folgt. 
Wen entliche II ans Epithelzellen, deren Ban für die Sinuesempfindttng modi- 
ficirt ist {Sehzellen). Sie werden durch Linschiebung der zur Stützaubatans 
g«hSrigen Liinitaus in zwei Theile gegliedert, welche in der Körn orschi cht e 
imd in der StS beben schichte Platz finden. 

In der KörnerBchiohte liegt der grüsste Tbeil des Körpere, Bowie 
der Kern der Zellen. Der Zellkörper ist fadenförmig verlSngert und führt 
den Namen Zapfen- reap. Stäbchenfaaer. Die Anschwellung der Zelle, 
«reiche den Kern enthält und von demselben fast ausgefüllt wird, heiest 
Zapfen- resp. Stäbchenkorn. Die Zapfenkörner berühren, abgesehen 
von der Fovea centr., aämmtlich die Limitans. Die Stäbchenkörner finden 
nnr zum Theil an der inneren Flache dieser Membran PlatK. Wegen ihres 
tn> Terhältniss zu den Stäbchen ansehnlichen Durch meDsers müssen eie sich 
in »ebi-eren Reihen über einander schichten und es sind die von der I.Jmi- 
tkos abgedrängten Körner gleichsam in die Stabchenfaser vorgesolioben. 
Naeb innen von den Körnern, zwischen ihnen und der üusaeren GranuÜrten 



'J Aus Merkel, topogr. Anat. 
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finden sich ein breiterer oder schmalerer Raum, welcher nur die üades- 
artigen Enden der Sinneszellen enthält (äussere Faserschichte). 

Die Stäbchenkömer sind noch dadurch merkwürdig, dass sie sich im 
frischen Zustande quergestreift zeigen, wodurch sie an optische Linsen- 
systeme erinnern. 

Die Limitans ist von zahlreichen Lücken durchbrochen, dorch welche 
die äusseren Enden der Sinneszellen austreten. Dieselben zeigen sich ent- 
weder conisch gestaltet, Zapfen oder cylindrisch. Stabchen. Beide be- 
stehen aus zwei Theilen, einem Innenglied, welches noch der Zelle selbet 
angehört, und einem Aussenglied, welches man als eine Art cuticnlärer 
Ausscheidung anzusehen hat; dasselbe ist stark lichtbrechend und sehr Ter- 
gänglich , indem es bald nach dem Tode in eine Anzahl auf einander ge- 
schichteter, sehr dünner, kreisförmiger Plättchen aus einander fWt. 

Im Innenglied der Zapfen grenzt sich ein ellipsoidischer Körper ab 
(Zapfenoval) ; im Innenglied der Stäbchen ist ein analoges GebOde (Stab- 
chenoYal) zu erkennen. Das Aussenglied der Zapfen ist kürzer als das der 
Stäbchen. 

Was das gegenseitige Verhält niss der Stäbchen und Zapfen anlangt, 
so findet man im peripherischen Theil der Retina jeden Zapfen von mehre- 
ren Reihen Ton Stäbchen umgeben, in der Gegend des gelben Fleckes stehen 
die Zapfen zwischen einfachen Stäbchenreihen, und in der FoTea centralis, 
der Stelle des deutlichsten Sehens, fehlen die Stäbchen und es bleiben die 
Zapfen, feiner und fast auf den Durchmesser der Stäbchen (0,002 msi) 
reducirt, allein übrig. Schon hieraus lässt sich schliessen, dass die Zapfen 
das physiologisch wichtigere Element der Stäbchenschichte sind. 

IHe Stützsubstanz der Retina besteht im Wesentlichen ans den radialen 
Stütz fasern (Müller*$che Fasern), welche mit ihren rerbreiterten Enden 
auf dem Glaskörper ruhen: dadurch, dass sie in gegenseitige Berühning 
treten, bilden sie eine Art Ton membranösem Abschluss der Netzhaut ( früher 
Limitans interna genannt). Nachdem sie zu schlanken Fadenzellen geworden 
sind, durchsetzen sie die innere granulirte Schichte, schwellen in der äusse- 
ren gangliösen Schichte zu einer kemführenden Stelle an und zerfallen in 
der äusseren granulirten Schichte in Fäden und Platten, welche in der 
Kömerschichte ein continuirliche^ Netzwerk bilden. Dasselbe liefert den 
ZapiVnfasem besondere, nach innen trichterförmig erweiterte Scheiden. An 
der äusseren Grenze der Komerschichte rerkleben die Stützelemente« wahr« 
scheinlich durch eine cuticulare Ausscheidung, sämmtllch mit einander zur 
Limitans ^früher L. externa). Ton welcher aus zarte röhren tonni^e Scheiden 
die Stäbchen und Zapfen bekleiden. 

In der äusseren eannlioisen Schichte befinden sich noch Gebilde, welche 
zwar eine etwas zweifelhafte Bedeutung haben, aber sicher sieht znm ner^ 
TO«en Apparat gerechnet werden dürfen. Es ist dies eine Reihe Toa Zellen« 
welche an der Grenze der inneren granulirten Schichte Üeirt und zarte 
Fortsätze in dieselbe hineinseudet ■Spcngioblasten. W. Miller», sowie «ae 
kernhaltige und eine kernlose Zellschichte unoiirtelbar unter der aoLsseren 
gTanuHrten Schichte gelegen ^^Schiefferdecker. Arcii. f. aiikr. Aoat. 
Bd. 35). 



Retina. 

Das Pigni entepithel bedeckt die Köpfe der Stäbchen iitid Zapfen. Seine 
Zellen senden au ihrer Innenseite frunzenai-tig angeordnete Forteütze hixb, 
welche sich zwisuhen die Aaegenglieder der Stäbchen und Zupfen hinein- 
legen. Dieselben sind besonders stark pigmentirt, wie überhaupt das Pig- 
ment nur in den inneren Theilen der Zellen angehäuft i«t. Es kann kauni 
bezweifelt werden, da«» dieses Pigment das von Bell (Arch. f. Annt. ii. 
Phys., Phys. Abth. 1^77, 18^1) entdeckte Sehroth') erzeugt, welches die 
Aussenglieder der Stäbchen (nicht der Zapfen) durchtränkt. Hiee letztere 
ist eine Snbstanz, welche der iaolirten Retina auch bei mikroskopischer 
B«trauhtuDg einen rÖthUchen Glanz verleiht. Durch Einwirkung des Lichtes 
bleicht es ungemein rasch aus und muss dann vom Pigmeutepitliel her 
wieder ersetzt werden. Dass das Schroth beim Sehact eine bedeutsame 
Rolle epii'lt. ist mit grosser Wahrscheinlichkeit zu yermuthen, doch ist es 
bis jetzt noch nicht gelungen, dieselbe aufzuklären. 

Die Regionen der Relina, die sich durch eifjenthümliche Toxtunerhäit- 
nisae auszeichnen, sind die Papilla optica, die Macula lutea mit der Fovea 
centralis und der vordere Rand zunächst dem Uebergange in die Pars 
Von der Pafjilla optica war bereits die Rede. Auch bezüglich der 
Fovea centralis und ihrer nächsten Umgebung wurde Bchou erwähnt, dass 
n Elementen der Stäbchen schichte die Zapfen dort augschlicselich, 
I verbal tnissmäsnig überwiegender Anzahl vorkommen. Was die 
übrigen Schichten betrifft, so finden sich in der Fovea fast nur noch Za[>fen- 
kömer und Zapfenfasern mit ihren Scheiden , während die Lage griiuor 
Substanz auf eine dünne feinkörnige Masse beschränkt ist und die Nerven- 
fftsern in einfacher Lage v o rüber sl reich en , violleicht auch die Fovea ganz 
umgehen. Die Zapfenkörner aber liegen in mehreren Reihen über einander 
BUB derselben Ursache, derentwegen in den anderen Theilen der Retina die 
Stäbehcnkömer sich schichten müssen, und die Zapfen fasern zeigen sich 
beet&ndig in der Fovea centralis in Form einer äusseren Faserschichte und 
Bwar einer Schichte liegender Fasern, die erst allmälig gegen den Rand der 
Mkcnla lnt«ft einen mehr radiären Verlauf annehmen. Diese Eigenthümlich- 
keit begreift sich unter der Voraussetzung, dass die Zapfenfasem sich gegen 

< die Peripherie der Fovea wenden, um die dorthin gedrängten Nervenzellen 
erreichen, und es stimmt damit, dass die Zellen, die sonst überall in der 
inneren gangliösen Schichte eine einfache Lage bilden, in der Peripherie 
der Fovea mehrfach über einander liegen. 

Gegen den vorderen Rand der Retina schwinden zuerst die Nerven- 
f»»ern und die Nervenzellen der gangliösen Seliichtea, dann die Elemente 

"der Stäbchen- und Kömersciiichte. Was übrig bleibt, sind die Radifir- 
iwem, mit der Limitaus, die mitunter i 
defanung erreichen und Hohlräu 
Flftasigkeit erfüllt sein können. 



I Älter eine bedeutende Aus- 
gehen sich fassen , die nur von 



') Sohpurpur, Rhodopsin. 
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VI. Kern des Bulbus. 

Der Glaskörper, Corpus vitreufn, hat die Form einer Kugel, 
deren Vorderfläche mit einer, der Convexität der hinteren Linsenwand ent- 
sprechenden Grube, Fossa patellaris^ versehen ist. Die Axe desselben 
durchzieht ein Canal, Canalis hyaloideus^ von etwa 1 mm Durchnnesser ; er 
bleibt zurück, nachdem die A. capsularis, die er während der Entwickelung 
des Auges beherbergte, nebst ihren den Glaskörper durchziehenden Aesten 
obliterirt und geschwunden ist. Im Uebrigen bildet den Glaskörper eine 
homogene, wasserhelle Substanz von weich gallertartiger Beschaffenheit, 
die nach dem Tode, wie das gallertartig geronnene Fibrin, mehr und mehr 
Flüssigkeit ausscheidet und zuletzt nur ein zartes, häutiges Goagulum su- 
rücklässt. In höherem Alter tritt nicht selten in seinen vorderen Theilen 
eine fibrilläre Structur auf. Lyraphkörpem ähnliche Zellen, welche in meist 
einfacher Schichte und zerstreut in der peripherischen Lage des Glaskörpers 
gefunden werden, sind wohl als eingewanderte zu betrachten (Potiechin 
im Archiv für pathol. Anat. und Physiol. LXXII, 157). Eine structurlose 
Grenzschichte, Membrana hyaloidea, welche den Glaskörper einhüllen soll, 
ist zweifelhaft. 

251. Das Strahlenbändchen, Zonula ctUarts^), eine Lage feiner, 
heller, in radiärer Richtung einander durchkreuzender Fasern^), gehört 
genetisch zum Glaskörper. Die Fasern kommen von der Innenseite der 
Pars ciliaris retinae her, nehmen gegen den Kand der Linse an Mächtigkeit 
zu und verlieren sich zum grössten Theil in die vordere, zum kleineren 
Theil in die hintere Wand der Linsenkapsel. (Von manchen Autoren wird 
im Bereich der Zonula ein Ringcanal, Canalis Petiti, beschrieben, welcher 
den Aequator der Linse umkreisen soll; derselbe existirt nicht.) 

Die Krystalllinse, Lens CVyStnllhiaf unterscheidet sich, bezüg- 
lich der Form, von den gleichnamigen optischen Werkzeugen dadurch, dass 
die vordere und hintere Fläche nicht in einem scharfen, sondern in einem 
abgerundeten Rande zusammenstossen. Die vordere Fläche ist flacher ge- 

252. krümmt als die hintere ; ihre Radien verhalten sich etwa wie 3 : 2. 

Die Linse besteht aus einer dünnen Kapsel und der eigentlichen Lin- 
sensubstanz. Die letztere ist, so lange sie von der Kapsel umschlossen 
wird, in hohem Grade elastisch, für sich allein aber weich und leicht zu 
zerdrücken. Mittelst der Kapsel ist die Linse in der tellerförmigen Grube 
befestigt und in der Regel lassen sich beide nicht ohne Zerreissung ihrer 
Hüllen von einander trennen. Doch giebt es Augen, deren Linsenkapsel 
sich im frischen Zustande unversehrt aus der tellerförmigen Grube löst, in 
denen also die Fasern der Zonula allein die Lage der Linse sichern. 

Die Linsenkapsel ist, abgesehen von den in den Rand derselben 
sich inserirenden Zonulafasem, eine völlig structurlose, glashelle Membran, 



^) Zonula Zinnii. '^) J. Gerlach, Beitr. zur normalen Anatomie des mensch 1. 
Auges. Leipzig 1880, S. 55. 



Linse. 



233 



in ihrer EliiBticJtSt und in ihren cheniieuben Eigenschafteu der UiiiWrini 
BasalmenibrHU der Cornea ähnliuh; ihre vordere Wand (0,011 mm Diiri^hm.) 
hnt die doppelte Mücliligkeit der hinteren. Sie iet ihri^r EnUiehuiig nuch 
eine cnticulare AiiBuclieidung der LinBonzellen. 

Die LiuBensubstanz, die in der lebenden Linse voUkonimeu g!ei.:U- 
artig und waaserhell ersuheint, scheidet sich nach dem Tode dtidureh, dass 
der centrale Tlieil di^rxelben weiss und undarcbeichtig wird, iu Rinde und 
Kern. In Weingeist und in Müller' scher FlAuigkeit bilden üich otl mehrere, 
mit einander wechselnde, hellere und dunklere Zonen, Die Ursache dieser 
Unterschiede ist noch nicht aufgeklärt; sie können nur in dar die l.inse 
durcbtritukenden F'lQbsigkeit beruhen. Reugentien, die das Eiweiss gerinnen 
omoheu, erliiirten die Linsen Substanz und gestatten, dieselbe rnnkroakopisch 
in liBmellen, die Liinielleu in Fasern zu zerlegen; Fasern, welche im AU- SfHi, V. 
gemeinen von Einem Pol zum anderen verlaufen. Streng genommen haben 
aber an der Linse dos Menncben und der Snngethlere nur wenige Fasern 
einen wirklich meridionalen Verbiiit". Sie stosflen nimlith in Nähten vii- 
SAUimen, deren von dem vorderen wie von dem hinteren Pol je drei aus- 
gehen, Kiemlich regelmässig Winkel von 121)" emschlieescnd, die sogenannten '1!H<, IV. 
dreihömigen Figuren der Linse. Üefters theilt sich gegen den Rand der 
Unse die eine oder andere dieser Nähte in zwei oder drei eeeundäre, wel- 
chen die Fasern von beiden Seiten ebenso eustreben, wie der primären. 
Knr feiten haben die Strahlen der vorderen und der hinteren dreihöroigen 
Fignr die uämliche Richtung; demgemäss sind anch die Fasern ansymwe- 
trtseli, und diejenigen, welche sich auf der Einen LineeuHäche zum Pol 
enlrecken, enden auf der anderen an einer Naht. 

Die mit bloBscm Auge sichtbaren Fasern, in welche die erhärtete Linte 
serRlIlt, sind Massen paralleler und sehr feiner mikroskopischer Fibrillen 
oder Faaerzcllen von abgeplattet sechsstülig prismatischer Form, welche, 
▼on einseluen Unregelmässigkeiten abgesehen, mit ihren pbncn Flächen 
über einander geschichtet sind uud mit ihren Kanten in einander greifen. 
Sie als Faserzellen aufzufassen, dazu berechtigt die Anwesenheit des Kerns 
in den äusseren Fasern uud ihre noch au der fertigen Linse nachweisbare 
Kalwickelung ans platten, den Elementen des Pllaaterepithels ähnlichen 
^llen. Eine einfache Lage solcher Zellen, die geradesu als Epithel be- 
»cbrieben wurde, findet sich an der inneren Fläche der vorderen Kapsel- 
-wand. In der Nähe des Aequators fangen die Zellen an, hoher zu werden. 
Sie stehen anfangs noch mit dem längsten Durchmesser senkrecht zur Kap- 
sel : alliu&lig neigen sie sich gegen dieselbe und gehen so in Fasern über, 
die mit dem Einen (hinleren) Ende an die hinlere Kapselwand, mit dorn 
aoderen (vorderen) on das Epithel der vorderen Kapsclwand sl.ossen, wäh- 
rend die Kerne dieser Fasern sich in der Gegend dea Aequators halten, 
wo sie die sogenannte Kernzone bilden, Die ersten der schräg zur Kapsil 
geatellteu Fasern haben eine geringe, gegen die Axe convexe Krümmung-, 
wie die Fasern länger werden, nehmen sie nach und nach die nragek« 
gegen die Axe conuave Krümmung an. bis zuletzt die der Axe i 
Fasern fast gerade und parallel der Axe verlaufen. Auch dji 
Faaem indem sich von der Peripherie gegen die Axe der Linsa. I 
der ZeUenkeni nnr iu den äusseren Schichten sich erhall, wurde brf' 



erwähnt. Im AllgemeineD Debm 

nach innen nb; doch findet sich i 

Fig. SO. 



Linse, 
in die Dimensionen der Fitaern von muscd 
n der Regel zwiBchen BJnde nnd Kern ein« 
Zone, deren Fa- 
sern plattar Bind, 
aU die d«s Kernes. 
Immer folgt, der 
Kapsel sanichst, 
eine grössere oder 
geringere Zah] von 
Schichten , deren 
Fasern Tollkom> 
men glatt sind ; 
von den Fasern 
der tieferen La- 
gen gehen platt«, 
zackige oderbaar- 
förmige FortaktM 
ans, die in die 

Zwischenräume 
der Fasern ragen. 
Bei dem Menschen 
eind die Linsen- 
fasern platter, und 
die FortsÄtze der- 
selben kürzer, als 
bei irgend einem 
anderen Geschöpf 
(Uenle.Znr Ana- 
tomie derErystall- 
linse. Oöttiiigen 
1879). 

Den SchtüsseL 
2um Verat&nd' 
niss dieses Baues 
giebt die Ent- 

wi ekeln ngs- 
geschichte. Die 
Hohlkugel , wei- 
che ursprünglich 
das LinseDbl&s- 
chen darstellt (a. 
S.21d), ist allent- 
halben Ton einer 
einfachen Schichte 

AtqiuWr der Lio«. im M«i.ii™.ls.-hm.t. ■.if*r1t*..l.Urnr userUL-"'- cubischer Zellen 

"'*' ■ ausgekleidet. Nor 

in der vorderen Hälfte der fertigen Linse behalten die Zellen ihre nr- 
spröngliche Gestalt, iu der hinteren wachsen sie zu deu bescbriehenen 
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sehr langen Fasern aus, welche die ursprungliche Höhle der Linse erst 
verengern, dann ganz ausfüllen. 



c. Muskelu der Orbita. 
1. Gestreifte (animalische) Muskeln. 

Die Orbita enthält sieben schmale, platte Muskeln, von denen Einer 
als Antagonist des M. orbicularis oculi (S. 105) die Function hat, das obere 
Augenlid aufzuschlagen, die übrigen den Bewegungen des Augapfels dienen. 

Der Muskel des Augenlids, Levator palpebrae^)^ entspringt am 249,1.250,11 
oberen Umfang der vorderen Mündung des Can. opticus, verläuft an der 
Decke der Orbita vorwärts und geht in der Gegend des Margo supra- 
orbitalis in eine platte Sehne über, die sich in sanftem Bogen abwärts 
wendet und an dem oberen convexen Rande der Bandscheibe befestigt, die 
das obere Augenlid stützt. Von beiden Seitenrändern biegen einige Bündel 
seitwärts ab, um sich an eine mit den Ligg. palpebralia zusammenhängende 246, 1. 
Aponeurose anzuheften. 

Mot N. Ein Zweig des N. oculomotorius. 

Um die Anordnung der Muskeln des Bulbus zu verstehen, empfiehlt es 
sich, einen Blick auf die Lage desselben zu werfen. 

Das Fett der Orbita ist gegen den Bulbus durch eine glatte, binde- 
gewebige Membran (**) abgegrenzt, die den Bulbus, gleich einer Kapsel, 250, 1. 
genau umfasst und nur durch feine, dehnbare Fädchen und feine Gefäss- 
zweige mit der äusseren Fläche der Sclera verbunden ist. Am hinteren 
Theil des Bulbus ist sie unterbrochen, um den N. opticus (*) und die in der 
Umgebung desselben die Sclera durchbohrenden Gefäss- und Nervenzweige 
durchtreten zu lassen, und vorwärts verliert sie sich in der Gegend der 
Insertion der geraden Augenmuskeln. 

Zu dem Bulbus verhält sich diese Kapsel ') wie die Pfanne eines Kugel- 
gelenks zu dem Gelenkkopf: sie erlaubt ihm Drehungen um die drei nor- 
malen und also auch um alle diagonalen Axen, wobei das ungefähre Centrum 
des Bulbus seine Lage in der Orbita un verrückt behält, der Augenstern 
aber seine Lage in bekannter Weise verändert. 

Damit derselbe um die transversale Axe auf- und abwärts, um die ver- 
ticale Axe hin- und hergedreht werde, sind zwei Muskelpaare erforderlich: 
ein oberer und unterer Muskel für die erste, ein lateraler und medialer für 
die zweite der genannten Bewegungen. Dies sind die Mm. rectL Sie ent- 
springen sämmtlich, ein Mectus mip*f R* lateralis, R. infer. und 250, m. 

R» medialis, im Grunde der Orbita vom Umfange des Can. opticus und 
vom medialen Bande der Fissura orbitalis sup.; sie gehen, mit ihren Flächen 
anfangs genau an den entsprechenden Wänden der Orbita anliegend, der 
Rectus sup. unter dem Levator palpebrae, divergirend vorwärts, neigen sich 249, I, IL 
aber etwa mit dem letzten Drittel ihrer Länge gegen den Bulbus und laufen 



') Levator palp, superioris, ^) Tenon'sche Kapsel. 
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in dünne, platte Sehnen aus, die alRbald in geringer Entfernung vom Falz 
der Cornea mit der Sclera verschmelzen. 

Von der äusseren Fläche der Mm. recti gehen an der Stelle, wo sie die 

249, n. 250, II. Wand der Orbita verlassen, sehnige Blätter (Rect, 1(U.\ medJ, infJ)^ seltener 

einzelne Muskelbündel (Tied, inj\") ab, die sich vorwärts zu einer Fascie, 

249, I. dem Septuni ovhitillef erstrecken, welches das Fett der Orbita nach 

aussen gegen dieConjunctiva bedeckt. Diese Blätter bewirken, dsiss zugleich 
mit d(T Drehung des Auges nach der Seite des contrahirten Muskels die 
Conjuuctiva einwärts gezogen wird. 

Dem dritten Muskelpaar, den Mm, ohliquiy liegt die Drehung des Bul- 
bus um die sagittalc oder seine eigene Axe, die sogenannte Raddrehung des 
Augapfels, ob, die an der veränderten Neigung erkannt wird, welche die die 
Conjunctiva oder die Iris durchziehenden Gefasse oder Fasern gegen den 
250, III. Augenlidrand einnehmen. Der ObliquUH »up* entspringt mit den ge- 
raden Muskeln vom oberen Rande des Can. opticus, geht in dem Winkel, 

250, I. in welchem die obere und mediale Wand der Orbita zusammenstossen, Tor- 

warts und in der Nähe des Randes der Orbita in eine cylindrische Sebne 
U6, I. 250, II. über. Diese Sehne tritt in eine faserknorplige Rolle, Tvochleu, welche 
in einem Grübchen oder an einem Stachel des Stirnbeins (S. 25) befestigt 
ist, und wendet sich über dem vorderen Rande der Schlinge sogleich rück- 
und lateral wärts, um ungefähr gleich weit vom Homhautfalz und der Ein- 
trittsstelle des Opticus, zur Seite des letzteren, mit der Sclera zu ver- 
schmelzen. Der Obliqnus inf. nimmt seinen Ursprung dicht hinter dem 
246, IV. vorderen Rande des Bodens der Orbita, aus der Ecke, welche dieser Rand 
mit der Crista lacrymalis des Thränenbeins bildet; er geht am Boden der 
M9, I. 250, II. Orbita, unter dem Rectus inf., schräg rück- und seitwärts, schliesslich den 
Bulbus umkreisend aufwärts und endet in der Sclera, gegenüber der Inr 
sertion des Obliquus sup. 

So halten die beiden Obliqui den Bulbus in einer von der medialen 
Wand ausgehenden Schlinge, die sich abwechselnd in ihrem oberen und 
unteren Schenkel verkürzen kann. Vermöge ihres rückwärts gerichteten 
Verlaufs wirken die Obliqui zugleich als Antagonisten der Recti, die in 
ihrer Gesammtheit den Bulbus rückwärts zu ziehen streben. 

Ihre motorischen Nerven empfangen die Augenmuskeln aus dem N. 
oculomotorius, mit Ausnahme des Rectus lateralis, den der N. abducens, 
und des Obliquus sup., den der N. trochlearis innervirt. 

2. Glatte (organische) Muskeln. 

Ein glatter Muskel, M. orhitälis, verschliesst die Fissura orbitalis inf. 
mit fast ausschliesslich den Rändern der Fissur parallelen Fasern. Zwei 
andere , Mm, pdlpebrdles siip, und inf, , gehören den Augenlidern an ; der 
obere liegt in der Fortsetzung des Levator palpebrae an der unteren Fläche 
seiner Sehne, der untere verläuft mit sagittalen Fasern von der Umbeugungs- 
stelle der Conjunctiva zum Rande des Tarsus. 

Die Muskeln stehen unter dem Einfluss des N. sympathicus. Reizung 
desselhen am Halse hat eine langsame und einige Zeit andauernde Eröffnung 
der Augenlidspalte zur Folge. 
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d. Augenlider, Palpebrae. 

Die Augenlider, deren entwickelungsgescliichtliche Entstehung als Haut- 
falten oben erwähnt wurde, legen sich, wenn sie geschlossen sind, genau 249, I. 
an die Vorderfläche des Bulbus an ; beim Oeffnen der Augen sinkt das untere 
Lid kaum herab, das obere aber verbirgt sich mit seiner untern Hälfte, 
welche gerade in die Höhe gezogen wird, fast bis zum Rande unter einer 
überhängenden Falte der oberen Hälfte. Wir nennen den Theil, der sich 
faltet, den Orbitaltheil, den ungefaltet auf- und absteigenden, nach dem 
Bulbus geformten, den Tarsaltheil des Augenlids. Gegen die Stirne ist 
der Orbitaltheil des oberen Lids durch die Augenbraue, StiporciUutn, 
abgegrenzt. Am unteren Augenlid ist die Grenze zwischen Tarsal- und 
Orbitaltheil nur in einem durch das Alter gefurchten Gesichte bemerkbar, 
die untere Grenze des Orbitaltbeils ist durch die Wangenlid furche an- 
gedeutet. 

Von den beiden Commissuren der Augenlider, den Augenwinkeln, 
ist der laterale einfach spitz, am geöffneten Auge durch die überhängende 
Falte des oberen Lids mehr oder weniger versteckt. Am medialen Augen- 
winkel dagegen vereinigen sich die Ränder der Lider nicht unmittelbar, 
sondern durch Vermittlung einer nasenwärts gerichteten Ausbuchtung, des 
Thränensees, LacilS lacrynialis. Der stumpfe Winkel, mit welchem 246, IV. 
der Lidrand in den Thräuensee übergeht, wird noch etwas auffallender 
durch eine Hervorragung, die Pupilld lacvymaliSf auf deren stumpfer 
Spitze das Punctum laeny^nale, der Eingang der ableitenden Thränen- 245, I. 
wege, sich öffnet. Die Ränder des Thränensees schliessen die Cav^lTl~ 
CUla lact*ym»f ein Häufchen von Haarbälgen mit den zugehörigen Haar- 
balgdrüsen ein, aus welchen sehr feine und kurze Härchen hervorragen. 
Die Caruncula steht auf einer Falte, die ringsum beim Uebergang der 
Conjunctiva von den Augenlidern auf den Bulbus den letzteren umgiebt, 
aber nur am medialen Augenwinkel innerhalb des Thränensees, als Plicu 
seniilunar^is, sichtbar wird. 

Die Ränder der Augenlider passen ziemlich genau auf einander, meist 
in einer nach aussen ein wenig abhängigen Ebene. Längs der äusseren 
Kante des Randes stehen in mehreren Reihen die Haare der Augen- 245, II. 
wimpern, CiUd^ mit ihren Haarbalgdrüsen; längs der inneren Kante zeigt 
sich eine Reihe feiner punktförmiger Oeffnungen, die Mündungen der so- 249, ii. 
gleich zu erwähnenden Tarsaldrüsen. Das Epithel des Lidrandes hat noch 
den Charakter der Epidermis und so muss man die innere Kante desselben 
als die Stelle bezeichnen, an welcher die Umwandlung der Cutis in Mucosa 
sich vollzieht. 

Von den verschiedenen Schichten, die das Augenlid zusammensetzen, 
zeichnet sich zunächst die Cutis (2) durch ihre Feinheit und die Feinheit 245, II. 
der Epidermis aus. Papillen kommen nur in der Nähe des Randes der 
Augenlider und auf demselben vor (2'); die Haare sind spärlich und sehr 
zart, die Knäueldrüsen klein und in der Nähe des Randes von eigenthüm- 
licher Form: einfache, oft nur zickzackförmig gebogene Gänge, die zudem 



238 Augenlider. 

statt auf die Oberfläche der Cutis, in die Haarbälge mündeD. Die sub- 
cutane Schichte (3) enthalt Fett nur im orbitalen Theil der Lider und 
auch hier nur in geringer Menge. Ihr folgt die Lage transversaler Mus- 
keln (4), die als Orhicularis pälpebralis früher beschrieben wurde. Hier sei 
noch erwähnt, dass dem Lidrande zunächst einzelne Mnskelbündel (4^4") 
sich der inneren Fläche des Lides nähern und in der Schleimhaut enden. 
Eine Schichte lockeren Bindegewebes (5) scheidet den Muskel von der 
Bändscheibe, Tarsus (6), die dem nach ihr benannten Theil des Augenlids 
seine Festigkeit verleiht. Mit dem Tarsus ist die innerste Schichte des 
Augenlids, die Cof^filUCtiva (7), straff und unverschiebbar verbunden. 
Die Tarsi sind platte, etwa 1 mm mächtige Bandscheiben, welche ledig- 
lich aus verfilztem Bindegewebe und nicht aus Knorpel, wie man früher 
annahm, bestehen. Sie haben einen geraden, dem Rande des Lides zu- 
gekehrten, und einen convexen, zugeschärften Rand. Der obere Tarsus ist 
etwa doppelt so hoch als der untere; beide nehmen die ganze Breite der 
Lider ein und sind durch die Lig. palpebralia an die Seitenwände der Orbita 
befestigt. In der Substanz der Tarsi liegen in einer Reihe neben einander 
die Tarsaldrüsen (10)0, ^^^^ absondernde Drüsen, deren Acini um einen 
den Tarsus in verticaler Richtung durchziehenden und auf dem Lidrande 
mündenden Gang gruppirt sind. Ihres fettigen Inhaltes wegen schimmern 
245, I. sie weiss durch die Conjunctiva hindurch. 

In der Conjunctiva wechselt je nach den Regionen derselben das 
Epithel und der Gehalt an Drüsen. Der Tarsaltheil besitzt auf der freien 
Oberfläche ein geschichtetes, kleinzelliges, in den zahlreichen engen Fur- 
chen, die durch strahlige Fältchen der Schleimhaut gebildet werden, ein 
einfaches Cjlinderepithel ; von diesen Furchen aus erstrecken sich schräge, 
einfach blinddarmförmige Drüsen ^ in die Tiefe. Am Orbitaltheil sind die 
Faltungen augenfälliger, das Epithel ist gleichförmig geschichtetes Cylinder- 
epithel und die Drüsen sind von zweierlei Art, kleine acinöse, welche die 
Bedeutung accessorischer Thränendrüsen zu haben scheinen, und 
conglobirte, die sogenannten Trachomdrüsen, die indess in sehr wechseln- 
der Zahl vorkommen, oft auch gänzlich vermisst und deshalb nicht all- 
gemein als physiologische Bildungen anerkannt werden. Am Fornix der 
( -onjunctiva , wie man die Umschlagsstelle der Conjunctiva palpebr. in die 
Conjunctiva bulbi nennt, tritt das geschichtete Pflasterepithel auf, welches 
auf die äussere Fläche der Cornea übergeht, während das bindegewebige 
Substrat der Schleimhaut vom Hornhautfalz ab in die Substanz der Cornea 
aufgeht. Drüsen kommen in der Conjunctiva bulbi des Menächen in der 
Regel nicht vor. 

e. T h r ä n e n a p p a r a t. 

Zu dem Thränenapparat gehört die Thränendrüse, welche die Thränen- 
flüssigkeit absondert und darin vielleicht von den eben erwähnten accesso- 
rischen Drüsen der Conjunctiva unterstützt wird, und das Abzugscanalsystem, 
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des Bulbus hinbewegeu , um von den Tbränenpnnkten aufgt 
«erden. Der Äugen lidschlag fördert diese Bewegung. 

Die ThranendrÜHe, Glan^ltlfl Iflcrt/ma/iM, ist eine acinöse 
IVräse; eie besteht aus mehreren Lappen, welche durch die sehnige Aqb- 
breitang des Levator palpebrae in zwei Lagen , eine obere und untere, 
geschieden werden. Die obere ist ein compacter, abgeplattet höhnen förmiger 
Körper, der drei bis fünf Ausführungsgänge aussendet; die untere Drilae 
wird durch eine Gruppe kugeliger nud länglicher Lftppchen gebildet, welche 
reihenweise Ober dem Fornix der Conjunctivu and unmittelbar auf der 
ünaaeren Fliiche der letzteren Hegen. Die Drüse selbst ist in ihrem Bau 
gKUE identisch mit dem der Speicheldrüsen, die Wand der Aueführungs- 
gänge ist AUa einer bindegewebigen Propria und einem Cylinderepithel zu- 
sammen gemotzt. 

Auch die Wand der ableitenden Thränenwege besteht nur aus 
bindegewebigen und elastischen Kiementen. Sie beginnen am medialen 
Augenwinkel neben dem Beginn des Thränensees mit den Tbränenpuiikten. 
JPuncta lacrt/niatta , welche auf kleinen Erhöhnngen, den Thränen- 
{>apillen, Papili. Itirryitl., stehen. Beide sind nach hinten, nach dem 
Inneren den ConjunctivaUaekes ku gerichtet und tauchen in die daselbst 
befindUche Thränenflüssigkeit ein Die Thränenpunkte führen in die 
Thränenröhrchen, CantilhulUact ymtÜCH, deren Lumen in natür- 
lichem Zustande 0,5 mui misst aber his aut 1 > mm eru'eitert werden kaun. 
Sie laufen zwischen den vom Thrnnenbun entspringenden Faaern des M. 
^MlpebraUs, längs dem oberen nnd uutiren Rande des Lacus laorym. con- 
"vergirend medianwäria und offnen wich entweder gesondert oder mit einer 
gemeinschaftlich eu Mündnng hinter dem Lig palpebmle mediale in den 
Tbränenaack. Ihr Kpithel ist geschichtet pflanterformig , von Terhältoisa- 
'mäasig bedeutender Mächtigkeit aber durchgängig aus kleinen, den Kern 
^ng um scbli essen den Zellen gebildet. 

Der Thränensack, SafeuS lacrym., ist das obere, blind sb- 
^rnndetc Ende eines cylindrischen Schlauchs, welcher den Salcas lacry- 
■nftlis und dessen Fortsetzung nach nnten, den Canalis lacryinalis, einnimmt 
tfi. o. S. 17) und unter der unteren Muschel in die Schleimhaut der Naaen- 
köble ausläuft. Der Schlauch zerfallt dadurch, daaa sein oberer Theil mit 
der lateralen Wand frei in der Orbita liegt, während der untere Theil 
ringsum von knöchernen Wänden umschlosaen ist, in den Tbräuensack und 
Kien (häutigen) Thränencanal. Ueber den Thränensack geht da« Pcrioat 
der Orbitft, zwischen der Criata lacrym. ant. und post. ausgespannt, je nach 
der Füllung des Sacks etwas aufgeblüht oder eingesunken hinweg. Dn- 
dnrcb, daas in dies Perioat das Lig. palpebrale mediale, Ton welchem ^' 
' -Jnaabl Bündel des M. palpebrali« entspringen, fest eingeweht ist, i 
C«nlrnction des M. palpebraliij den Erfolg, das Periost vom lliria 
Ahziiüehen, und indem die laterale Wand des Thränensacka 
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folgt, wird eine Erweiterung des Sacks nnd eine aapirirende Wirkung auf 
die in den Thrancnröhrchen beßndliche Flüssigkeit ersielt Die weitere 
Förderung der Thränenflüssigkeit aus dem Sack in den Canal und in die 
Nasenhöhle übernimmt ein Fliramerepithel, welches, wie die Nasenhöhle, so 
aurh den Thränenschlauch auskleidet. 
247,1. Der Can. UOSO -Ittenf /Cialis ist im Absteigen rückwärts nnd 

/aigloich, der Neigung dor Seitenwand der Nase entsprechend, seitw&rts 
24G, IV. 248, gerichtet. Seine untere Mündung zeigt sehr mannigfaltige Formen. Sie 
hat, wenn die Schleimhaut Rieh überall genau dem Knochen anschliesst, die 
nämliche Weite, wie der übrige Canal nnd liegt in dem Winkel, den der 
Anheftungsrand der unteren Muschel mit der medialen Wand des Ober^ 
kiefers bildet. Häufig verlängert sich der Canal dadurch, dass die Schleim- 
haut von der unteren Fläche der unteren Muschel über die Nasenmfindnng 
des knöchernen Canals hinweg an die Seitenwand der Nase tritt nnd in 
ihrer Dicke eine Fortsetzung des Thränenschlauchs enthält. Dann rfickt 
248, A, U. die Mündung des häutigen Canals an der Seiten wand der Nase herab nnd 
kann sich zu einer Längs- oder Querspalte oder einem feinen, kaum sicht- 
baren Pünktchen verengen. Oefters setzt sich die Mündung in eine seichte 
248, I>. Furche der Nascnschleimhaut fort. Das ohnehin meist engere Lumen des 
unteren Endes des Canals wird noch dadurch beschränkt, dass die Yenen- 
ploxus der unteren Muschel sich in die Schleimhaut des Canals eine Strecke 
weit hinaufziehen. In der ganzen Länge des Thränenschlauchs ist die 
Schleimhaut reichlich mit Lymphkörperchen durchsetzt. Die acinösen 
Drüsen, welche ihr von einigen Autoren zugeschrieben werden, sind zweifel- 
haft (Robin und Cadiat, Journal de Tanat. 1875, p. 496). 



2. Qehörapparat. 



Wir unterscheiden an dem Gehörapparate zunächst zwei Theile, 1) das 
in der Pars petrosa des Schläfenbeins eingeschlossene Labyrinth, in welchem 
der N. acusticus sich verbreitet, und 2) das Zuleitungsrohr, einen an die 
untere Fläche des Schädels angehefteten und unter dem Labyrinth vorüber- 
ziehenden, theils knorpligen, theils knöchernen Canal (S. 17), von welchem 
aus die Schwingungen der Luft dem Labyrinth mitgetheilt werden. Das 
Paukenfell, welchem insbesondere die Aufgabe zufällt, durch eine Kette 
von Knöchelchen die Schwingungen, von denen es erschüttert wird, auf das 
Ijabyrinth fortzupflanzen, theilt das Zuleitungsrohr in eine äussere, vom 
äusseren Ohr aus zugängliche, und eine innere, vom Schlünde aus zugäng- 
liche Hälfte. So entstehen drei Abtheilungen, die man als äusseren, mitt- 
leren und inneren Theil des Gehörapparats oder kürzer, als äusseres, mitt- 
leres und inneres Ohr aufführt, obgleich das mittlere Ohr, die innere Ab- 
theilung des Zuleitungsrohrs , nicht eigentlich in der Mitte zwischen dem 
äusseren und inneren, sondern unter dem inneren gelegen ist. 

Die Abtheilungen des Gehörorganes sind schon in der ersten Entwicke- 
lung deutlich getrennt und die erste Spur, welche von demselben auftritt, 
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ist eine säckchenf&rmige Einstülpung der Epidermis in der Höhe des Nach- 
himes. Dieselbe schnürt sich ab und wird so zum allseitig geschlossenen 
Gehörbläschen, an welches vom Gehirn her schon sehr früh der Gehör- 
nerv herantritt. Man sieht, dass genau derselbe Process sich abspielt, wie 
bei der Entstehung der Augenlinse, doch bleibt hier das Säckchen hohl, und 
wandelt sich auch nicht zu einem Organ zweiter Ordnung um, sondern wird 
zum Labyrinth, dem Haupttheil des ganzen Gebörorganes. Dies geschieht 
in der Weise, dass das Säckchen einerseits üohlsprossen verschiedener Form 
und nach verschiedenen Richtungen treibt und sich andererseits durch Falten, 
welche in das Innere des Bläschens vorspringen, mehrfach einschnürt. Nie- 
mals aber kommt es bei diesen Vorgängen zu einer vollständigen Trennung 
in mehrere Theile, so dass auch bei dem so complicirt gebauten fertigen 
Labyrinth alle seine Abschnitte unter sich zusammenhängen. Während 
seiner Umwandlungen liegt das Säckchen in weiches Bindegewebe ein- 
grebettet, welches sich unmittelbar unter dessen Epithel zu einer Membran 
verdichtet, der bindegewebigen Grundlage des häutigen Labyrinthes. In 
den äusseren Theilen des Bindegewebes entwickelt sich sodann erst der 
Knorpel, nachher der Knochen der Labyrinthkapsel und in der Mitte zwi- 
schen Membran und Kapsel wird es immer weicher, verflüssigt sich und 
bildet so den späteren perilymphatischen Raum. 

Aeusseres und mittleres Ohr entstehen aus der ersten Kiemenspalte und 
ihrer nächsten Umgebung. Die Spalte besteht aus zwei Theilen, einer 
äusseren und einer inneren Einsenkung, welche von einander durch eine 
Schlussplatte getrennt sind. Diese letztere wandelt sich zum Pauken- 
fell um; die von der Oberfläche aus zugängliche äussere Abtheilung wird 
zum äusseren Gehörgang; aus sechs kleinen höckerartigen Hervor- 
ragungen in den Umrandungen der ersten Kiemenspalte entwickelt sich das 
äussere Ohr (His). Die innere Abtheilung der Spalte, welche vom Schlund 
ans zugänglich ist, liefert die Tuba und die Paukenhöhle. In der Wand 
der letzteren entstehen die Gehörknöchelchen, an welche sich erst später, 
wenn sich die Paukenhöhle durch Schrumpfen des umgebenden Binde- 
gre wehes erweitert, ihre Schleimhaut in mesenteriumartigen Platten anlegt. 



I. Aeusserer Theil des Gehörapparates. 

Man versteht darunter das im populären Sinne sogenannte äussere Ohr, 
die Auiricul<X f den äusseren Gehörgang und die den äusseren Gehör- 
^ang abschliessende Membran, das Pauken feil, welches zugleich laterale 
Wand der Paukenhöhle ist. 

Das äussere Ohr und den knorpligen Theil des äusseren Gehörgangs 
stützt eine biegsame, faserknorplige Platte, welche fest, aber etwas verschieb- 
bar an den Porus aeust. ext. angefügt ist. Der Theil dieser Platte, der dem 
Gehörgang angehöi-t, CarHUiffO meatUS atidit. ext. 9 ist eine auf- 257, I, II. 
wärts offene Rinne, durch ein paar kurze und enge, dem Ansatzrande paral- 
lele Spalten unterbrochen, welche die Platte unvollkommen in drei St» 
theilen. Aus der hinteren Wand der Rinne geht ohne Abgrensn 
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257, I. Knorpel der Ohrmuschel, Curtilago conchae auvis, hervor, der den 
Eingang in den Gehörgang von oben her überragt. 

Der freie, laterale Rand des rinneuförmigen Knorpels bildet den tiefen, 

257, III. aufwärts concaven Ausschnitt, ItlC-isum auvis, am unteren Rande der 

Ohröffnung. Die gegen einander geneigten oberen Ecken der Incisur be- 

257, I. dingen Vorsprünge der Haut, von denen der vordere TroyuSf der hintere 

Antitragus genannt wird. 

Der Knorpel der Ohrmuschel ist birnförmig, mit dem breiten ab- 
gerundeten oberen Ende vorn übergebogen und auf dem Tragus ruhend, von 
dem er lateralwärts überragt wird. Im Ganzen lateralwärts concav, ist er 
mit vielen Unebenheiten versehen , die auf der Einen Fläche erhaben , aof 
der anderen entsprechend vertieft erscheinen. Aue der Tiefe der äusseren 
concaven Fläche erhebt sich eine Firste (Hei ix') ^ welche vorwärts aufsteigt 
und dann am oberen und hinteren Rande des Knorpels in den einer Krempe 
gleich nach aussen umgebogenen Rand, Leiste, ReliXf sich fortsetzt. 
Die Furche unter dem Helix wird Sca2>ha genannt; ein stumpfer Fort- 
satz, der vor dem Tragus aus der convexen Fläche des Helix sich erhebt, 
ist die Spina heliciSf Ansatzstelle einer Zacke des M. auricularis sup. 
Dem Helix concentrisch verläuft die Nebenleiste, AjltheUx, mit zwei 
convergirenden Schenkeln (', "), die die FOSSU tviangularis zwischen 
sich fassen, aus dem vorderen Theil der Scapha entspringend. Aus der 
Vereinigung der Enden des Anthelix und des Helix geht die CaU€Ul 
helicis hervor, die in den hinteren Rand des Ohrläppchens hinabragt. 
Die tiefste Stelle der Ohrmuschel, die der Anthelix von oben her begrenzt, 

ist die Fossa conchae. 

Unmittelbar auf der Kuorpelscheibe liegt eine Anzahl kleiner platter 
Muskeln, welche die Wirkung haben müssteu, die Gestalt des Knorpels zu 
verändern, aber ebenso wie die vom Schädel zum Ohr verlaufenden Mus- 
keln bei den meisten Menschen durch Mangel an Uebung verkommen. Ein 

257, n. -M» tvagicus liegt an der Vorderfläche des Tragus und sendet zuweilen 
ein Bündel zur Spina helicis; ein itf. antitvagiCUS nimmt die hintere 
Fläche dos Antitragus ein. 31. hclicis minor breitet sich fächerförmig 
auf der lateralen Fläche des Helix hinter der Spina helicis aus; -M. helicts 
majOV geht aus einer sehnigen luscription des M. auricularis sup. 

257, III. hervor, abwärts zur Spina helicis. An der dem Schädel zugewandten 
Fläche des Ohrknorpels spannt sich der Tran8Vei*8. auriculae 
über die dem Anthelix entsprechende Furche von der Wölbung der 
Scapha zur Eminentia fossae conchae und der Obliquus auviculue 
über die Furche, die der unteren Wurzel des Anthelix entspricht, von 
der Wölbung der Fossa triangularis ebenfalls zur Eminentia fossae 
conchae. 

Den Knorpel mit seinen Muskeln bekleidet nun die Cutis so, dass sie 
mit der concaven Fläche desselben fest und un verschiebbar verbunden ist, 
an der convexen, dem Schädel zugewandten Fläche aber sich in Falten er- 
heben lässt. Das Ohrläppchen, Lohulns auvictilae^ ist eine nur 
von Fett ausgefüllte Hautfalte. Von der concaven Fläche aus setzt sich die 
Cutis continuirlioh in den äusseren Gehörgang fort. 
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Der äussere Gehörgang hat im Ganzen eine transversale, doch leicht 
im Zickzack gekrümmte Richtung. Der knorplige Theil ist stumpfwinklig 258, I. 
gebogen mit vorwärts gerichtetem Scheitel ; der knöcherne Theil verläuft der 
äusseren Hälfte des knorpligen parallel. Die Biegungen können ausgeglichen 
werden durch An- und Rückwärtsziehen der Auricula. Im frontalen Durch- 
schnitt ist der Lauf des äusseren Gehörgangs sanft aufwärts gebogen. Das 258, II. 
Lumen des Ganges ist elliptisch mit fast genau verticalem längstem Durch- 
messer; die engste Stelle entspricht der Grenze des knorpligen Gehörgangs 
gegen den knöchernen. Die Gestalt des blinden Endes wird sich aus der 
Lage des Paukenfells ergeben. 

Die Auskleidung des äusseren Gehörgangs zeichnet sich im knorpligen 
Theil vor anderen Hautstellen vorzugsweise durch die Grösse und die 
Häufung der Knäueldrüsen ^) aus, welche bekanntlich auch ein eigenthüm- 
liches fettiges, gelb gefärbtes und bitter schmeckendes Secret, das Ohren- 
schmalz, liefern. Im knöchernen Gehörgang nimmt sie, ausser an der 
oberen Wand, rasch an Mächtigkeit ab und gewinnt den Silberglanz einer 
fibrösen Haut. 

Das Paukenf elP), Membrana tympani, ist eine glatte Membran 
von nicht ganz 0,1 mm Mächtigkeit, ziemlich genau kreisrund; sie ist mittelst 
eines verdickten Saums in dem Sulcus tympanicus des Paukentheils des 
Schläfenbeins befestigt, so weit dieser zur Bildung des äusseren Gehörgangs 23, I. 
beiträgt; am oberen Rande aber, wo der Margo tympanicus des Schnppen- 
theils den Gehörgang abschliesst, biegt das Paukenfell minder gespannt 
(Membrcma flaccida) in die Haut des äusseren Gehörgangs um. Es bildet 259, I. 
demnach mit der oberen Wand des Gehörgangs einen stumpfen, mit der 
unteren Wand einen spitzen Winkel (6), ist abwärts und zugleich vorwärts 258, II. 
geneigt , so dass ein auf dasselbe gefölltes Loth die Richtung auf- , rück- 
und medianwärts haben muss. 

Dicht unter der oberen Anheftung wird da^ Paukenfell durch einen 
kurzen, spitzen Fortsatz des mit der Membran verbundenen Hammers vor- 
wärts getrieben (*); von diesem Höcker an, wie von dem übrigen Rand 259, I. 
senkt es sich sanft gegen einen vertieften Mittelpunkt, Cmbo (**), der 
dem unteren Ende des Hammers entspricht. 

Auf die äussere Oberfläche des Paukenfells geht eine dünne Fortsetzung 
der Cutis mit ihrer Epidermis über, an die innere Oberfläche desselben 
heftet sich die Schleimhaut der Paukenhöhle. Die von diesen beiden gefäss- 
reichen Schichten eingeschlossene eigene Membran des Pankenfells ist ge- 
fäss- und nervenlos und aus 'platten , dem Bindegewebe verwandten Fasern 
zusammengesetzt, die in der äusseren Schichte radiär, in der inneren con- 
centrisch der Peripherie der Membran verlaufen. 



■) Glandulae ceruminosae, Ohrenscbmalzdrüsen. ^) Trommelfell. 



16 



244 Paukenhöhle. 



n. Mittlerer Theil des Gehorapparata. 

Das mittlere Ohr hesteht aas drei AhtheiliiDgen , die 'sich in einer Ton 
hinten seitwärts nach vom medianwärts gerichteten Diagonale an einander 
22, I. schliessen. Die Mitte nimmt die Pankenhöhle, Cavuni tyBVipOfhif ein; 
in der Flacht derselben nach hinten liegt das AntnWiVl mustoM-eumf 
in das die Cellalae mastoideae sich öffnen; nach vom verjüngt sich die 
Paukenhöhle zar knöchernen Tuba, an die in gleicher Richtang die knorp- 
lige sich fügt. Am Ostium pharyng. der Tube hängt mit der Racken- 
schleimhaut die Schleimhaut zusammen, welche die Tube, Pankenhöhle, d« 
Antrum und die Cellulae mastoideae auskleidet und in dieser ganzen Aus- 
dehnung mit Flimmerepithel bedeckt ist, dessen Cilien eine gegen die 
Rachenhöhle gerichtete Strömung unterhalten. 

Die Paukenhöhle hat die Gestalt eines kurzen, hohlen Cylinden 
und kann mit einem Tambourin oder der heutzutage üblichen niedrigen 

258, n. Art von Trommeln verglichen werden. Der Einen Elndfläche, der äusseren, 
die zugleich vor- und abwärts schaut, entspricht das PankenfeU (6) und 
oberhalb desselben das halbmondförmige Feld des Schnppentheils, welches 
abwärts von der Anlagerung des Tegmen tympani liegt und mit dem Margo 
tjmpanicus, von dem das Paukenfell ausgeht, endet (S. 26). Die gegen- 
überliegende innere Wand ist der äusseren parallel; sie trennt die Pauken- 
höhle von der Höhle des Labyrinths. Die äussere und innere Wand werden 
verbunden durch eine obere, ziemlich ebene, die die Schädel- und Pauken- 
höhle von einander scheidet, und eine untere, deren innere Fläche rauh 
und zackig ist. Die Stelle der hinteren Wand nimmt die nnregelmässige 
Oeffnung ein, die in das Antrum mastoid. führt; in der vorderen Wand 
findet sich der Zugang z\tr Tube. 

Die Leitung der Schallwellen von der äusseren Wand der Paukenhöhle 
zur inneren vermittelt eine Reihe von Knöchelchen, die, durch (jelenke ver- " 

2:t, III. buuden, durch Muskeln beweglich sind. Am macerirten Schläfenbein haben 
wir die Löcher und Vorsprünge namhaft gemacht, die zu diesem Leitongs- 
apparat Bezug haben. Die Löcher finden sich, das eine über, das andere 
hinter der höchsten Wölbung der Wand, dem Promontorium, die ober- 
halb des Promontorium gelegene Oeffnung, Vorhofsfenster, JFeneit^ 
vesfibiili ^), ist elliptisch oder bohnenförmig mit horizontal gestellter 
längster Axe; in ihr ruht das Ende der Kette der GehörknöchelcheD. K^ 
Oeffnung hinter dem Promontorium, Schnecken fenster, Fen€8lT^ 
VOvhleaV'^s liegt in dem rückwärts schauenden, steileren Abhang de« 
Promontorium, ist kreisrund und durch eine gespannte Membran, Jfo^'** 
2i>J, VI. hvana finnp. Hi^ranflarHi^ verschlossen. Das Promontorium selbst 
entspricht der äusseren Wand der unteren Schnecken windung (s. u.). 

2;{. III. Ueber dem Vorhofsfenster endet abgerundet, mit dem JProCm COcM^* 

i'i/omu's* das Soptum tubae. welches vom Can. mnscnlo-tubarins den 
Canal des M. tensor tympani abgrenzt. Hinter dem Schneckeufenster erbebt 



M Ft'tir<trii o Villi <. ^'\ Ftn. rot u» da. 
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sich die EmitienHa Stapedii ^), ein hohler, an der Spitze offener Kegel, 
der yom M. stapedius erfüllt wird. 

Drei Enöchelchen erhalten die Verhindtcng zwischen dem Paukenfelle 
und dem Vorhofsfenster, der Hammer, JUalleilSf Amhos, Incus, und 259, III. 
Steighügel, Stapes. 

Der Hammer hesteht aus einem ahgerundet keulenförmigen Kopf 260, 1. 
(Cuptlt)^ und aus einem platten, nach Art einer Sense gehogenen und von 
oben nach unten verjüngten Stiel, dem Handgriff, Jtfatiubr-ium. Der 
Kopf ragt, leicht vorwärts geneigt, üher den oberen Rand des Paukenfells 
in den auch nach aussen knöchern begrenzten Theil der Paukenhöhle und 259, II. 
trägt an seiner inneren Seite die elliptische, convexe Gelenkfläche ("') zur 260, I. 
Articulation mit dem Ambos. Indem das zum Hals (Coll'Utn) verjüngte 
untere Ende des Kopfs sich an das breitere obere Ende des Handgriffs fügt, 
lässt er die vordere Ecke des letzteren frei, die als sogenannter kurzer 
Fortsatz (Proc* brevis) den oben erwähnten oberen Vorsprung des 
Paukenfells bedingt. Gleich diesem Foi-tsatz wird der Rest des Handgriffs 
von den Fasern der Propria des Paukenfells umfasst, in dessen Mitte er 
sich senkrecht bis zum Mittelpunkt der Membran hinab erstreckt. In glei- 
cher Höhe mit dem kurzen Fortsatz entsteht von der Vorderfläche des 
Halses der lange (PTOC. longus)^), ein plattes, dünnes Stäbchen, wel- 
cher am Kinderschädel durch den Sulcus malleolaris die Paukenhöhle verlässt, 25, Tl. 
beim Erwachsenen meist in ein Ligament verwandelt und selten durch die 
Fissura petrotympanica zu verfolgen ist. Er entwickelt sich auf Grundlage 
des MeckeTschen Knorpels, der Uranlage des Unterkiefers, woraus sich 
sein Austritt aus der Paukenhöhle erklärt. In den Winkel zwischen den 
Hals und den Ursprung des langen Fortsatzes des Hammers fügt sich die 259,11. 260,rv 
Spina tympan. post. des Paukentheils. 

Am Ambos nennt man Körper, Corpus ^ den Theil, dessen End- 260, II. 
fläche {*) zur Articulation mit dem Hammer überknorpelt und der Gelenkfläche 
des Hammers entsprechend ausgehöhlt ist ; nach der anderen Seite spaltet er 
sich in zwei, beinahe rechtwinklig divergirende Fortsätze. Der längere, 
mehr cylindrische (Pr* lotig*), geht parallel dem Handgriff des Hammers 
und von fast gleicher Länge, wie dieser, abwärts und endet mit einer Um- 
biegung gegen die innere Wand der Paukenhöhle in ein Knöpfchen, JVo- 
ceS»llS lenticularis, mit dem der Steigbügel sich verbindet. Der 
kürzere, plattere Fortsatz (jPt. bvevts) ist rückwärts gerichtet und an 
seiner Spitze mit einer unregelmässig vertieften, überknorpelten Fläche (**) 
versehen, die auf eine Hervorragung der hinteren Wand der Paukenhöhle 2G0,V. 261,11 
sich stützt. 

Der Steigbügel gleicht dem Geräthe, nach dem er benannt ist. Mit 260, in. 
der vertieften Endfläche des Knöpfchens, CupitulUfHf fügt er sich an 
den Processus lenticularis des Amboses, mit der Bosis füllt er das Vor- 
hofsfenster fast vollständig aus. Die Schenkel, CrUTU, liegen demnach, 
wie der längste Durchmesser der Basis, in einer Horizontalebene. Der vor- 
dere ist steiler, als der hintere. Ein Lig. obturatorium stapedis verschliesst 
die Oeffnung zwischen denselben. 



1) E. pyramidalis, ^) Processus folianus. 
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Von den Verbindungen, durch welche die Gehörknödbelchen unter sich 
und mit der Paukenhöhlenwand in ZusammenhAng gesetxi aiad, ist das 
Hammer- Ambosgelenk ein sehr eigenthümliches. Helmholis (Arch. 
f. Phys. I, 1868) yergleicht es den Gelenken mit Sperrsfthnen, wie sie an 
den Uhrschlüsseln gebräuchlich sind ; von den Sperrzähnen ist je Einer an 
der unteren Seite beider Gelenkflächen deutlich ausgebildet. Die Kapsel 
ist straff und durch eine Bandscheibe, welche Knorpelzellen eingestrent 
enthält, yoUständig in zwei Kammern geschieden. Die Drehung in diesem 
Gelenk erfolgt um eine quer durch den Kopf des Hammers gegen den kur- 
zen Fortsatz des Amboses yerlaufende Axe; bei der Einwärtstreibung des 
Handgriffes des Hammers nimmt der Kopf desselben den Ambos mit; bei 
der AuswärtstreibuDg des Handgriffes lösen sich beide Knochen yon ein- 

260, y. ander. Das Ambos-Paukengelenk ist eine Amphiarthrose und wird 

yon manchen nur als Bandyerbindung angesehen. Das Ambos-Steig- 
bngelgelenk, ein flaches Kugelgelenk mit zarter Kapsel , ist jedenfalls 
nur einer sehr geringen Excursion fähig. 

Haftbänder, welche die Lage des Hammers zur Paukenhöhle sichern, 
sind: ein JLig* MOllei 8Up»f welches, wenn der Hammerkopf die Wöl- 
bung der Paukenhöhle nicht ausfüllt, den Scheitel des ersteren mit der 
260, IV. Decke der letzteren y erbindet; das Lig. nialt-ei anteriuSf welches 
yon der Spina angularis des Wespenbeins durch die Fissura petrotympanica 
zum y orderen Rande des Hammers yerläuft: dasselbe ist ein Umwandlungs- 
product des MeckeFschen Knorpels, wie oben bei Beschreibung des langen 
Hammerfortsatzes bemerkt wurde. Das Lig* ffidU-et radiat. , Axen- 
band des Hammers, besteht aus zwei Abtheilungen, yon denen die vordere 
yon der Spina tjmpan. post., die hintere^) mit conyergirenden Bündeln 
yom Margo tympan. der Schläfenschuppe entspringt. Beide bilden, an den 
Hals des Hammers sich inserirend, die Axe, um welche derselbe sich dreht. 

Auch an den Ambos setzt sich, wenn er die Decke der Paukenhöhle 
nicht berührt, ein yon derselben absteigendes Band, X/gT. tncUflis 9upm 

Der überknorpelte Rand der Basis des Steigbügels wird in dem gleich* 
falls yom hyalin ischen Knorpel bekleideten Rande des Yorhofsfensters von 
261, I. einem ringförmigen Bande, Lig. anniilare haseos Stapedts, fest- 
gehalten. 

Die Bewegung der Gehörknöchelchen bewerkstelligen zwei Muskeln, 

261, ü. der Tensor tympani und der Stapedius. Der TenSOV tympan i ^ der 

das Paukenfell durch Anziehung des Hammers gegen die innere Wand der 
Paukenhöhle spannt, entspringt yon der Schläfenpyramide yor der yorderen 
Mündung des Can. musculo-tubarius , durchzieht den über dem Septum 
260, V. tubae (2) gelegenen Theil dieses Canals, nimmt yon dessen Wand noch 
einige Bündel mit, windet sich mit seiner Sehne um den Rand des Proces- 

260, IV. sus cochleariformis wie um eine Rolle nach aussen und inserirt sich , die 

Paukenhöhle durchsetzend, an das obere Ende des Handgriffs des Hammers (*). 

261, m. Seineu Nerven erhält er yom Ganglion oticum. Der StopediuS entspringt 

im Grunde der Eminentia stapedii und sendet durch die Oeffnung an der 



') Lig. mällei anter iu^, Helmholt z. ^ Lig. m. exteriUy Helmholtz, 
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Spitze derselben seine dünne Sehne zum Knöpfchen des Steigbügels. Sein 
Bewegungsnerve stammt vom Facialis. Seine Function ist streitig. 

Wie die Wände der Paukenhöhle, so werden auch alle in derselben ent- 
haltenen Knochen, Bänder und Sehnen von Schleimhaut eingehüllt, fest oder 
locker, eng oder in Form von überragenden Falten (Vergl. S. 241). Nament- 
lich sind in einer vorderen und hinteren Hammerfalte, die von innen her 
den oberen Rand des Paukenfells decken, die an den Hals des Hammers 
herantretenden Gebilde einschliesslich der Chorda tympani(l) eingeschlossen. 260, IV. 

Antrum und Cellulae mastoideae. 

Diese Hohlräume sind beim Neugeborenen nur in der Anlage vorhan- 
den , sie entwickeln sich erst im Laufe der Kinderjahre. Bezüglich ihres 
Verhaltens beim Erwachsenen ist der Beschreibung des Schläfenbeins nichts 
weiter hinzuzufügen, als dass sich die Schleimhaut der Paukenhöhle, indem sie 
sich verfeinert, in dieselben fortsetzt, hier und da selbständig dünne Plätt- 
chen und Bälkchen bildet, welche die Knochenzellen weiter abtheilen und 
einzelne Zellen sogar vollständig abschliessen. 

Tube^). 

Mit dem Ostium tympanioum nimmt ohne scharfe Abgrenzung die knö- 
cherne Tube aus der vorderen Wand der Paukenhöhle ihren Anfang; sie 
verläuft in einer zwischen der sagittalen und transversalen fast genau dia- 
gonalen Richtung, welche durch die knorplige Tube mit einer geringen Nei- 267, 1. 
gung abwärts fortgesetzt wird. Die Länge des ganzen Canals, bis zur 
Rachenmündung, Ostium pharyngeum, beträgt etwa 35 mm. 

Die knöcherne Abtheilung hat einen Durchmesser von ungefähr 2 mm, 
die knorplige besitzt in der Regel und in der Ruhelage kein Lumen oder nur ein 
enges, kreisförmiges, am oberen Ende einer verticalen Spalte. Der elastische 267, III. 
Knorpel, der diesen Theil der Tube stützt, ist im Querschnitt hirtenstab- 
förmig, sein oberes Ende liegt in der Aussenwand des Canals; weiterhin 267, II, A. 
aber entwickelt er sich zu einer verticalen Platte, die die mediale Wand ein- 267, II, B, C 
nimmt und sogar überragt und mit dem oberen Rande seitwärts umgebogen 
ist, um auch den obersten Theil der lateralen Wand der Tube zu stützen, 
die übrigens von einem fettreichen Bindegewebe gebildet wird. Mit der 
oberen Fläche der Umbeugungsstelle ist der Tubenknorpel an die Bandmasse 
der Fissura sphenopetrosa des Schädels befestigt. An die äussere Fläche 
des umgebogenen Theils heften sich Fasern des M. sphenostaphylinus (S. 150), 267, III. 
deren Contraction bei Schlingbewegungen die laterale Wand der Tube ab- 
zieht und dadurch das Eindringen von Luft aus der Nasen- in die Pauken- 
höhle begünstigt. Das untere Ende des Knorpels, dessen oberer Rand an 
eine Hervorragung der medialen Platte des Gaumenflügels des Wespenbeins 
stösst, ist meistens von beiden Seiten tief eingeschnitten oder vollständig 
in einzelne Stücke zerklüftet; zwischen denselben senden acinöse, an der 
medialen Seite der Tube gelegene Drüsen ihre Ausführungsgänge nach innen. 



^) Tuba Eiistachii. 
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Kleinere acinöse Drüsen kommen zwischen Knorpel- und Schleimhaut schon 
in den höheren Theilen der Tube vor. Stellenweise, zuweilen in der gan- 
zen Länge der Tube, nimmt die Schleimhaut den Charakter conglobirter 
Drüsensubstanz an. 



m. Innerer Theil des Gehörapparats. Labyrinth. 

Der wesentliche Theil des Labyrinths ist, wie aus den obenstehenden 
entwickelungsgeschichtlichen Bemerkungen hervorgeht, das sogenannte h äu- 
tige, ein Complex wasserhaltiger Blasen und Röhren, deren Wände die 
Nervenausbreitung tragen. Es liegt in dem Felsentheil des Schläfenbeins 
und es versteht sich , dass dieser die Hohlräume enthalten muss , um das 
Labyrinth aufzunehmen und dem N. acusticus den Zutritt zu demselben za 
gestatten. In der That folgen die Wände dieser Hohlräume ziemlich genau 
den Formen des häutigen Lab^nrinthes ; die Hohlräume wiederholen die Ge- 
stalt des in ihnen enthaltenen Organs, ungefähr wie die Form, die man zum 
Behuf des Abgusses eines Bildwerks anfertigt, an ihrer Innenfläche das Bild- 
werk wiedergiebt, jedoch mit dem Unterschiede, dass die knöchernen Hohl- 
räume durchgängig geräumiger sind, als die von ihnen umschlossenen Blasen 
und Canäle; die knöchernen Hohlräume enthalten neben dem häutigen La- 
byrinth noch eine Flüssigkeit, die im Gegensatz zu der im Innern des häu- 
tigen Labyrinths befindlichen, der JEndolf/mpha^), als äussere, JPeri- 
lyfn2>ha ^), bezeichnet wird. 

Die Schwierigkeiten, die mit der Präparation des häutigen Labyrinths 
verbunden sind, haben es nun veranlasst, dass man bei der Darstellung des 
Gehörapparats sich an Knochenpräparate hielt, nach zweierlei Methoden. 
Entweder bereitet man durch Injection erstarrender Massen einen Ausguss 
der Höhlen der Pars petrosa, den man mittelst Auflösung des Knochens iso- 
262, 1 — III. lirt ; so gewinnt man ein genaues, nur plumperes Abbild des weichen Appa- 
rats. Oder man nimmt von der Substanz der Pars petrosa durch Meissel, 
Feile etc. so viel weg, dass nur eine beliebig starke, möglichst gleichmässige 
Knochenschichte als Wandung der Hohlräume übrig bleibt, eine Operation, 
welcher der Umstand zu Hülfe kommt, dass namentlich beim Kinde der 
Knochen in der Umgebung der Hohlräume an Härte bedeutend zunimmt. 
202, IV. Das auf diesem Wege hergestellte Präparat ist das knöcherne Labyrinth. 
Das häutige Labyrinth besteht aus zwei Abtheilungen, die ohne directe 
Höhlengemeinschaft mit einander in Berührung stehen und nur durch den 
unten zu erwähnenden Recessus labyrinthi verbunden sind. Die Be- 
rührung vermitteln zwei Bläschen, ein hinteres, UtviculuS, und ein 
vorderes, Sacculus, In den Utriculus münden von hinten her drei Bogen- 
gänge in den Sacculus, von vorn her ein schneckenförmig gewundener 
Schlauch. Am knöchernen Labyrinth unterscheidet man eine mittlere, 
die beiden Bläschen enthaltende Kammer, Vestlbuhim, an die nach 
hinten die knöchernen Bogengänge, nach vorn die knöcherne Schnecke sich 



*) Acj^uula acust. interna, ^) Aquula acust. externa. 
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anscbliessea. Wie am mittleren Ohr und entsprechend der Axe der Pyramide 
sind die hinteren Theile zugleich die mehr lateralwärts gelegenen. 

Das Yestibulum hat eine äussere, abwärts schauende Wand, die mit 
der inneren Wand der Paukenhöhle identisch ist. Am Abguss erhalten sich 
die Spuren der Communication des Yestibulum mit der Paukenhöhle durch 
die Fenestrae vestibuli und Cochleae. Die der äusseren Wand gegenüber- 262, I. 
liegende und derselben parallele innere Wand des Yestibulum bildet zugleich 
den Grund des inneren Gehörgangs und zeigt, von beiden Seiten betrach- 262, V. 
tet, die siebförmigen Oeffnungen, durch die die Zweige des N. acusticus, in 
feine Bündel gesondert, zu den Abtheilungen des häutigen Labyrinthes ge- 
langen. Der ausgehöhlte Grund des inneren Gehörgangs wird durch zwei 
einander kreuzende Yorsprünge in vier Gruben abgetbeilt. Durch eine Oeff- 
nung der vorderen Abtheilung der oberen Grube tritt der N. facialis in den 
nach ihm benannten Canal; die hintere Abtheilung der oberen Grube (v^) 
entspricht der oberen Spitze der sogleich zu beschreibenden Crista vestibuli. 
Der vordere Theil der unteren Grube ist ein kreisförmiges Feld feiner 
Löcherchen, FoS8€l Cochleae f mit einer stärkeren centralen Oefifnung, 
Foramen centrale Cochleae f an dessen vorderen Rand schliesst sich 
ein spiraliger Streifen von ebenfalls feinen Löchern, TractUH spivalis 
foraminosus f durch alle werden der Schnecke Nervenfasern zugeführt. 
In der hinteren Abtheilung der unteren Grube finden sich noch mehrere 
Haufen feiner OeiTnungen (v^ bis t;^), welche von Zweigen des N. vestibularis 
d urch setzt «liArden . 

Ueber die dem Paukenfell zugekehrte Fläche der inneren Wand des 263, I. 
Yestibulum zieht die verticale First«, Crista vesttbuli, welche diese 
Fläche in zwei seichte Gruben theilt, eine hintere, IieceS8U8 elllpticuSf 
die den Utriculus, eine vordere, HecesSUS sphaeviCilS, die den Sac- 
culus aufnimmt. Die Crista selbst läuft nach oben in eine scharfe Spitze, 
J^ramis vestibuli f aus; nach unten spaltet sie sich in zwei Schenkel, 262, VI. 
die den MecesSUS COChleavis einschliessen. In eine schmale Furche, 263, I. 
Sintis SUlciforniis, setzt sich die innere Mündung des Aequaeduct. 
vestibuli längs dem unteren Rande des Recessus ellipt. fort. Die feinen 
Oeffnungen am Boden des inneren Gehörgangs stellen, vom Yestibulum aus 
betrachtet, die 3Iaculae CVibvosae dar. Durch die grösste, zu welcher 263, I. 
ein besonderes Canälchen (f) in der Spitze der Crista führt, die Macula 
cribr, sup», erhalten der Utriculus und die benachbarten Bogengänge ihre 
Nerven; eine Macula er, media liegt in der Mitte des Recessus sphaericus 
und enthält die Nerven des Sacculus; eine Macula er, inf, führt die Nerven 
zum hinteren verticalen Bogengang. 

Die Bogengänge, Canales setnicirculares, sind Canäle, welche 
aus der hinteren Wand des Yestibulum entspringen und nach einer nicht 
ganz vollständigen Kreistour in dasselbe zurückkehren. Es giebt deren 
bei allen Wirbelthieren, mit Ausnahme der niedersten Knorpelfische, drei, 
entsprechend den drei durch die Schläfenpyramide zu legenden Normal- 262, I— III. 
ebenen. Ein Bogengang (h) liegt in der Horizontalebene und zugleich nach 
aussen in der Oeffnung des Winkels, den die beiden anderen einschliessen. 
Diese liegen in verticalen Ebenen, von denen die Eine parallel der Längs- 
axe der Pyramide, die andere senkrecht gegen dieselbe gerichtet ist. Der 
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Bogengang, der in der senkrecht gegen die Längsaxe gestellten Ebene liegt, 
ist zugleich der yordere, der parallel der Längsaxe gestellte ist zugleich 
der hintere. Der yordere yerticale Bogengang liegt höher, als der hintere. 
Was das Lumen der.Bogengänge betrifft, so zeigt der Abguss dasselbe etwas 
abgeplattet und das Eine Ende eines jeden Bogenganges mit einer gering- 
fCigigen Erweiterung, A.tnp'Ulla , yersehen. Die einander benachbarten 
Schenkel der yerticaleu Bogengänge treten yor der Einmündung zu einem 
gemeinschaftlichen Schenkel (vc) zusammen, wodurch die Zahl derOeffnnn- 
gen in der hinteren Wand des Yestibulum sich auf fünf redncirt; die Am- 
pulle nimmt an diesen beiden Bogengängen das selbständige Ende ein, am 
yordern yerticalen Bogengang das obere oder äussere (vaa), am hinteren 
das untere (vpä). Am horizontalen Bogengang ist das yordere Ende (ha) 
das ampulläre. 

Aus der yorderen Wand des Vestibulum geht der Schneckencanal 
262, IV. 263, L heryor, gleich anfangs durch eine, yon der inneren Fläche des Vestibulum 
264, II. vorspringende, unyollständige Scheidewand, Zjamtfia spiralis, unyoU- 
kommen in zwei Gänge oder Treppen, Scala vestibult und SccUOr 
tynipatli getheilt. Der untere, im weiteren Verlauf innere dieser Gänge, 
die Scala tympani, grenzt sich durch eine Art Schwelle, CvisUl semilU" 
ndViSf gegen den Boden des Vestibulum ab und zeigt unmittelbar yor 
derselben die innere Mündung des AquaedliCttlS Cochleae, Dem An- 
fange der Lamina spiralis kommt, ohne sie zu erreichen, yon der äusseren 
262, IV. Wand des Schneckeucanals ein schmales Plättchen, Laniimi npiraUs 
SecUfldaHaf entgegen, welches zur Scheidung der beiden Scalae beiträgt. 

Der Schneckencanal läuft eine kurze Strecke frei, leicht aufwärts gebogen 

- 262, I, II. und hier entspricht sein oberer Rand dem Tractus spiralis foraminosus 

des inneren Gehörgangs. Dann windet er sich aufwärts um eine in der 

263, II. Horizontalebene gelegene Fortsetzung des inneren Gehörgangs in 2Vj bis 

2^4 Spiraltouren, yon denen, wie am Gehäuse der Gattung Helix, jede fol- 
gende enger ist als die yorhergehende und jede folgende sich lateralwärts 
über die yorhergehende erhebt. Dem blinden Ende des Canals entspricht 
die Spitze der Schnecke; sie ist abgerundet und liegt ungefähr der Mitte 
der Basis gegenüber. Der Durchmesser der letzteren beträgt 7 bis 8, die 
Höhe der Schnecke 4 bis 5 mm. 

Der Stab, der in der Flucht des inneren Gehörgangs die Schnecke yon 

Ö63, II. der Basis zur Spitze durchzieht, wird Spindel, ]UodiolU8f genannt. 

Er stellt die innere Wand des Schneckeucanals dar und yon ihm aus gehen 

die Zwischenwände der Windungen zur äusseren Wand der Schnecke ; sie 

gehen in den der Basis näheren Windungen fast unter rechtem Winkel vom 

264, I. Modiolus ab, näher der Spitze allmälig mehr mit der äusseren Fläche gegen 

den Modiolus geneigt, so dass der Thcil der Zwischenwand, welcher den 
Boden des letzten blinden Endes des Schneckeucanals bildet (ff), fast auf- 
recht und in der Flucht des Modiolus zu stehen kommt. Ziemlich in der 
Mitte jeder Windung und demnach alternirend mit den Zwischenwänden, 
schlingt sich um den Modiolus die Lwinina spirollSf die ungefähr bis 
in die Mitte des Schneckeucanals vorspringt. Am obersten Ende löst sie 
sich vom Modiolus ab und erscheint als ein frei in die letzte Windung ragen- 
264, I, m. des Häkchen, Satnulus} die Lücke zwischen dem Modiolus und dem 
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dem Modiolas zugewandten Rande des Hamulus, Relicotretna , bleibt 
offen, wenn die beiden Scalae durch den Ductus cochlearis, der sich an den 
äusseren Rand der Lamina spiralis fügt, von einander abgeschlossen werden, 
und vermittelt die Communication der Scalae. 

Der Modiolus besteht aus spongiöser Knochensubstanz , durch welche 
die Nervenbündel verlaufen, und verjüngt sich von der Basis zur Spitze der 
Schnecke in dem Maasse, als die Nervenbündel ihn verlassen, um successiv 263, II. 2G4, ] 
in die Lamina spiralis einzutreten. Die Nerven sind, bis sie sich der La- 
mina spiralis zuwenden , in einem CatiaUs centralis modioli ent- 264, II. 
halten; nach aussen vom Centralcanal läuft am Modiolus, dem Ansatz der 
Lamina spiralis folgend, ein Canalis spivalis modtoli entlang. 263, U. 264, D 
Auch die Lamina spiralis ist spongiös und im Inneren in radiärer Richtung 
von anastomosirenden Canälen durchzogen zur Aufnahme der anastomosiren- 
den Bündel des N. cochlearis, welche aus dem Can. centr. durch den Can. 
spiralis und die Lamina spiralis den freien Rand der letzteren erreichen. 

Zu den Weichtheilen des Labyrinths gehört das Periost, welches 
aus einigen Lagen eines sehr feinen, netzförmigen Fasergewebes mit einge- 
streuten Kernen und zahlreichen Blutgefässen besteht und durch feine Fa- 
sern und Blutgefässe mit dem häutigen Labyrinth in Verbindung steht. 

Fig. 21. 

Beoe«8. labyr. 



«4L 




Dnct. coohl. * Utricul. 



Linkes häutiges Labyrinth, von aussen. 
va, vp vorderer, hinterer Bogengang. h Horizontaler Bogengang. * Vorhofsblindsack, 

** Kuppelblindsack des Ductus cochlearis. 

Das häutige Labyrinth war, mit Rücksicht auf die Communication seiner 
Hohlräume, in zwei Abtheilungen zu scheiden, den TJtviCkllus^) mit den 
Bogengängen und den Sacculvs^) mit dem JJuctUS COChleavls 
(s. Fig, 21). 

Uebrigens bezieht sich diese gegenseitige Absperrung nur auf das Ver- 
halten innerhalb des Vestibulum. Der Uebergang der Endolymphe aus Einem 
Säckchen in das andere ist ermöglicht durch den IteceS»9lS lahyrinth/tf 
einen in dem knöchernen Aquaeductus vestibuli gelegenen Gang, der mit 
zwei Schenkeln , Einem aus jedem Bläschen , seinen Ursprung nimmt und 



*) Saccus hemielltpticus. ^) Saccus hemisphaericus. 
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blind, meist etwas erweitert, unter dem Periost des Schläfenbeins endetw 
Die gegen die Schädclhöhle gerichtete Mündung des Aquaeduct. vestibnli 
ist S. 28, die vestibuläre S. 249 beschrieben. 

Bezüglich der Structur der einzelnen Theile und der Endigungsweise 
der Nerven in denselben gehören die beiden Bläschen, Utriculus und Sac- 
culus, zusammen und stehen ihnen einerseits die Bogengänge, andererseits 
der Ductus cochlearis gegenüber. Die Wände der Bläschen und der häuti- 
gen BogengäDge sind durchsichtig, wasserhell, sehr zart; die äusserste 
Schichte derselben ist eine gefässreiche Propria, deren Gewebe dem des 
Periost gleicht; ihr folgt nach innen eine Basalmembran und ein Epithel, 
welches, abgesehen von den Nervenendigungen, aus kleinen platten, sechs- 
seitigen Zellen zusammengesetzt ist. 

Die Bläschen sind mit ihrer medialen Wand mittelst feiner Gefass- 
und Nerven zweige und eines sehr zai'ten netzförmigen Bindegewebes an dem 
entsprechenden Recessus des Vestibulum befestigt; ihre laterale Wand liegt 
frei und ist durch einen ansehnlichen, von Perilymphe eingenommenen 
Zwischenraum von der lateralen Wand des Vestibulum geschieden. An dem 
befestigten Theil, an welchem die Nerven hinzutreten, verdickt sich die 
Wand des Utriculus und Sacculus zur JUHacul-a acusttca* Die vermehrte 
Mächtigkeit dieser Stelle beruht auf Zunahme aller Schichten, der Propria, 
der Basalmembran und des Epithels. Die Nerven, Zweige des N. vestibuli, 
die aus einer gangliösen Anschwellung desselben hervortreten, senken sich 
in die Mitte der Macula ein, lösen sich, nach allen Richtungen ausstrahlend, 
in immer feinere, hier und da anastomosireode Bündel auf und dringen end- 
lich vereinzelt, nachdem sie die Markscheide abgelegt, durch die Basalmem- 
bran in das Epithel. Die Zunahme der Mächtigkeit des Epithels ist bedingt 
durch die allmälige Umwandlung der Pflaster- in Cylinderzellen. Zwischen 
den eigentlichen Cylinderepithelzellen, die sich mit gelbem Pigment füllen, 
kommen andere birn förmige Zellen vor, von denen durch Retzius (Das 
Gehörorgan der Wirbelthiere II. Stockholm 1884) nachgewiesen worden ist, 
dass sie mit den Nervenfaserenden zusammenliängeu. Von ihnen gehen 
die feinen kurzen Härchen (Hör haare) aus, die über die Oberfläche 
des Epithels hervorragen , welche von einer Limitans , vollkommen ana- 
log derjenigen der Retina, bedeckt ist. Die Macula acustica bedeckt der 
Otolith, ein flaches, unregelmässig begrenztes Häufchen eines kreide weissen 
Pulvers, welches durch eine weiche, fast schleimige Grundlage zusammen- 
gehalten wird. Das Pulver besteht aus mikroskopischen Krystallen von 
kohlensaurer Kalkerde. Durch welche Mittel es an der Oberfläche der Ma- 
cula festgehalten wird, ist nicht bekannt. 

Die häutigen Bogengänge sind ebenfalls an der Wand der knö- 
chernen und zwar an dem vom Krüinmungsmittelpunkt entferntesten Theil 
dieser Wand angeheftet. Sie sind beträchtlich enger, als die zu ihrer Auf- 
nahme bestimmten Canäle. Nur die Ampullen, in welche die häutigen Ca- 
näle an denselben Enden, wie die knöchernen, übergehen, füllen die ampul- 
265, I. lären Erweiterungen der knöchernen einigermaassen aus; demgemäss ist der 
Unterschied der Weite, der zwischen dem eigentlichen Rohr und der Am- 
pulla besteht, an den häutigen Bogengängen viel auffallender, als an den 
knöchernen. An die dem convexen Rande des Bogengangs entsprechende 
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Seite der Ampulla treten die Nervenzweige zu einer Verdickung der Mem- 
bran, die hier die Form eines halbmondförmigen, mit der Concavität gegen 
das Lumen der Ampulla gerichteten Querwulstes hat und CvtstU acU" 
Stica genannt wird. Bezüglich der Structur, der Farbe, des Epithels und 
des Verhältnisses der Nerven zu demselben gilt von der Crista acustica 
Alles, was von der Macula acust. berichtet wurde. Nur die Hörhaare sind 
verschieden, in den Bläschen kurz und büschelförmig, in den Ampullen 
lang und peitschenförmig (P. Meyer, Etudes histolog. sur le labyrinthe 
membraneux. Strassb. 1876, p. 147). 

Der Ductus COChleariS, der mit der Schnecke verbundene Theil 
des häutigen Labyrinths, beginnt blind, mit dem Vorhofs blindsack 
(S. 251, Fig. 20), im Vestibulum, und endet ebenfalls blind, mit dem 
Euppelblindsack, in der Spitze der knöchernen Schnecke. Mit dem Sac- 
culus hängt er zusammen durch einen kurzen Canal, Canalis reUflienSf 
der aus der unteren Wand des Sacculus hervorgeht und sich in die obere 
Wand des Ductus cochlearis rechtwinklig so einsenkt, dass dadurch der 
Vorhofsblindsack in ähnlicher Weise abgegrenzt wird, wie das Coecum durch 
die Einsenkung des Dünndarms in den Dickdarm. 

Der Ductus cochlearis^) ist im Querschnitt dreiseitig, durch drei 265, ü, III. 
Wände begrenzt, von denen zwei sich von der knöchernen Lamina spiralis » ^ 

divergirend gegen die äussere Schneckenwand erstrecken und die dritte dem 
Theil der Schnecken wand entspricht, den die Insertionen der beiden anderen 
zwischen sich fassen. Die letztere (e) ist an den Knochen angewachsen, 266, I. 
mit dem Periost verschmolzen und demnach gegen das Lumen des Ductus 
cochlearis concav; von den mit der Lamina spiralis zusammenhängenden 
membranösen Wänden verläuft die Eine, Membrana basilaris, in 
der Flucht der Lamina spiralis, die andere, Membrana vestibularis 2), 
geht unter spitzem Winkel von der lateralen (mit Beziehung auf die Basis 
der Schnecke oberen) Fläche der Lamina spiralis aus, schneidet also gewisser- 
maassen zu Gunsten des Ductus cochlearis einen Theil der Scala vestibuli ab. 

Den Zusammenhang der membranösen, den Ductus cochlearis begren- 266, I. 
zenden Wände mit der knöchernen Lamina spiralis vermittelt ein weiches 
Gebilde , der lAnibus laminae spiralis. Er gehört vorzugsweise 
der vestibulären Platte der Lamina spiralis an und entwickelt sich aus dem 
Periost derselben als eine sanft ansteigende und dadurch allmälig an Mäch- 
tigkeit zunehmende Verdickung, deren gegen die äussere Schneckenwand 
gerichtete Wand tief ausgehöhlt ist und deshalb Sulcus spiralis ge- 266, II. 
nannt wird. Die Oberfläche des Limbus ist mit mikroskopischen Wärzchen 
besetzt, die sich je näher dem Rande um so mehr gegen denselben neigen 
und an dem zugeschärften oberen Rande des Sulcus spiralis, dem lAlM/um 
vestVbulare, eine Reihe platter, liegender Zähne, Gehörzähne, dar- 
stellen. Mit dem unteren Rande, dem Ldbium tympanicum des Sulcus 
spiralis, vereinigt sich das Periost der unteren Platte der Lamina spiralis. 

Die Membrana veslibularis entspringt von der oberen Fläche der Lamina 266, T. 
spiralis so, dass der grössere Theil des Limbus spiralis in den Ductus coch- 
learis mit eingezogen wird. Sie ist sehr zart und zerreisslich, enthält weit- 



^) Scala media. *) Rcissner'sche Membran. 
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maschige N^tze feiuer Capillargefässe und trägt an ihrer inneren Fläche ein 
einfaches Epithel. Die Membrana hasilaris ist die directe Fortsetzung des 
Labium tympanicum ; sie besteht aus einer structurlosen Schichte, welche 
an beiden Flächen von Fasern bedeckt ist. Auf der inneren, dem Duct. 
cochlearis zugewandten Fläche sind es sehr feine und dichte, regelmässige, 
in radiärer Richtung gerade verlaufende Fasern von etwa 0,002 mm Duroh- 
messer in einfacher Reihe ; an der äusseren Fläche verlaufen, beim Erwach- 
senen nicht ganz beständig, mehrere dem Anheftungsrande der Membran 
parallele, concentrische Züge bindegewebiger Fasern, deren einer ein ver- 
muthlich venöses Gefass, Vus Spivalef einhüllt. An die äussere Wand 
der Schnecke befestigt sich die Membrana basilaris mit einem breiten Saum, 
lAg* spivalef oberhalb desselben springt die äussere Schneckenwand 
mit einem halbcylindrischen WuLst, Crista lig. spiralis (*), in das Lumen 
des Duct. cochlearis vor; im Uebrigen ist das Periost der Schneckenwand, 
so weit dieselbe zu der Begrenzung des Duct. cochlearis beiträgt, besonders 
mächtig und gefassreich und durch eine gelb- bis braunröthliche Färbung 
ausgezeichnet. 

Auf der Membrana basilaris ruht der acus tische Endapparat 
(Fig. J3J2), ein sehr complicirtes Organ, aus einer Mannigfaltigkeit von Gliedern 
zusammengesetzt, deren Antheil an der Leitung und Perception des Schalles 
noch nicht feststeht. An ein musikalisches Instrument, insbesondere an die 
Tasten, Hämmer oder Saiten des Klaviers, erinnert die Anordnung der Glieder 
durch ihre im Ganzen gleichmässige Wiederholung von der Basis bis zur 
Spitze der Schnecke. Die Aehnlichkeit wird noch frappanter dadurch, dass 
die einander im Ganzen gleichartigen Elemente doch wieder in einzelnen 
Punkten von einander verschieden sind, so namentlich die radiären Fasern 
der Membrana basilaris, deren Länge, entsprechend der Breite dieser Mem- 
bran, von der Basis zur Spitze allmälig wächst, von 0,17 bis auf 0,5 mm. 
Eine ungefähre Schätzung der Zahl dieser Fasern (etwa 13 400) legt die 
Vermuthung nahe, dass sie die Bedeutung von Saiten haben, die den ob- 
jectiven Tönen consonirend schwingen. 

Die Grundlage des acustischen Endapparats sind cylindrische Bogen, 
welche dicht neben einander, doch nur mit der obersten Wölbung einander 
berührend , auf der inneren Zone ^) der Membrana basilaris sich erheben. 
Jeder Bogen besteht aus zwei glänzenden, übrillär gebauten Stücken, den 
Gehörstäbchen oder -Pfeilern, Bacilli acusticiy (1) einem inneren und 
einem äusseren , die mit den unteren Enden auf der Membrana basilaris 
befestigt, mit den oberen einigermaassen articulirend in einander gefügt 
sind. Doch stehen die inneren Stäbchen etwas gedrängter, als die äusseren 
(12 : 7 bis 8), so dass meistens an einem Gelenke mehr als zwei Stäbchen 
sich betheiligen, wodurch die Festigkeit der gegenseitigen Verbindung er- 
höht wird. Den spitzen Winkel zwischen dem unteren Ansatz (dem Fuss) 
der Stäbchen und der Membrana basilaris nimmt eine rundliche Zelle, Boden- 
zelle (2, 2), ein, welche nichts anderes ist, als der kernhaltige Rest der 
Zelle, aus dem entwickelungsgeschichtlich das Stäbchen entstanden ist; am 
oberen Theil der Bogen haften cylindrische oder bimförmige Zellen, die 



i) Habenula tecta. 
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HörzelleD. £b giebt inoere nad äuaaere Uörzelleu, deren aufwärta ge- 
richtetes Ende mit gleich langen, aber kurzen, steifen, glänzenden, bis zum 
freien Ende gleich breiten Härchen besetzt ist(RetziuB 1. c.)- Die inneren 
Hörzellen (3) liegen in einfacher Keihe auf den oberen Enden der inneren 
Stäbchen und sind daselbst durch kurze, horizontale Fortsätze, welche Tom 
Kopfe der Gehörstäbchen abgehen, fixirt. Die äusseren Hörzellen ') (4) 
Bcbliessen sich in drei oder Tier Reihen, wenn auch nicht unmittelbar, an die 
oberen Enden der äusseren Stäbchen an und werden in ihrer Lage feetgehalten, 
erstens durch Stützzellen *) (Ö), welche den Stützfasern der Retina vergleich- 
bar zwischen ihnen aufsteigen , nnten breit and oben schmaler scheinend, 
und zweitens vermittelst der Jüembrana reticularis, einer durchbroche- 
nen Membran, dem Analogen der Limitans retinae, die der BasiUrmembran 
parallel, von den oberen Enden der Stäbchen ausgeht nnd in kreisrunde 
OefTnungen die Cilien tragenden Enden der Deckzellen aufnimmt, während 
Fig. 22 >). 
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eich die Stützzellen mit biBcuitclhnlichen Enden von ttnten her an sie an 
setzen. 

Die niederen Epithelzellen von welchen der Ductus cochlearis im Gan 
gen ausgekleidet ist erbeben sieb zu beiden Seiten des acustiscben End 
apparates und stellen besonders an dessen äusserer Seite einen ansehnlichen 
Wulst*) darf Die Bedeutung selbst die genaue Form von Zellen, welche 
unter den inneren Haarzellen liegen ist noch unbekannt 

Ueber dem acu st i sehen Endapparat breitet sich die Membrana 
tectoria ') aus, sie entspnngt an der oberen Flache des Labium vestibuläre 
dicht nach aussen von der Membrana veatibularis und endet über den 

1) Corti'sche ZellPii ') Deiters sehe Zellen ^) Nach RetKins 1 c 

Taf. XXXVI, Fig 2 {Hchematisirt) <) UensenBche Stutzzellen Retzius 

"•l Corti'sche Membran 
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äusseren Hörzellen. So weit sie aof dem Labium vestibuläre ruht, ist sie 
einfach und dünn; der Theil, der den Endapparat deckt, erreicht eine be- 
deutende Mächtigkeit und besteht aus zahlreichen Schichten feiner, in jeder 
Schichte paralleler, in benachbarten Schichten spitzwinklig gekreuzter Fasern. 
Das äussere Ende ist ein feines Netzwerk, von welchem Fasern abwärts 
zu den oberen Flächen der oberen äusseren Deckzellen gehen. Ihr Yer- 
hältniss zu dem Cilienbesatz der letzteren ist noch nicht völlig aufgeklärt. 
Noch vor dem Austritt aus dem Modiolus und während des Verlaufs 
durch den Can. spiralis modioli wird jede Nervenfaser durch eine Nerven- 
zelle unterbrochen. Die Nervenzellen in ihrer Gesammtheit bilden ein 
spiraliges Band, Habenüla ganglianaris. Die peripherisch aus denselben 
hervortretenden Fasern durchziehen die Lamina spiralis in anastomo- 
sirenden Bündeln mit anfangs weiteren, gegen den Rand der Lamina spira- 
lis sehr engen Maschen. An der Grenze des Jiabium tympanicum und der 
Membrana basilaris gehen die feinen Nervenbündelchen durch eine regel- 
mässige Reihe feiner Oeffnungen, Habenüla perforaia^ von der in Be- 
ziehung zum Ductus cochlearis äusseren Fläche der Membrana basilaris 
auf deren innere Fläche über ; dabei verlieren sie die Markscheide und ver- 
wandeln sich in feine Fäden, welche man zu den inneren und zwischen den 
Gehörstäbchen hindurch zu den äusseren Hörzellen verfolgt hat. Sie strei- 
chen dabei eine Strecke lang in spiraligen Zügen unter dem Fuss der 
Sinneszellen hin , so dass sie auf einen Durchschnitt des Ductus cochlearis 
im Querschnitt erscheinen (*). 
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Gleich dem knöchernen Gehörgang wird der knöcherne Nasen canal 
durch Ansatz eines Knorpelskelets , das aber hier aus hyaliner Substanz 
besteht, verlängert und damit die vordere Nasenöffnung, die am macerirten 
Schädel vorwärts sieht, nach unten verlegt. Die Knorpel variiren in Form 
und Zahl ; gewöhnlich finden sich drei, ein medianer und ein paariger jeder- 
seits; der letztere kann in mehrere Stücke zerfallen. 
268. Am medianen Knorpel {m) unterscheidet man eine perpendiculäre 

Platte, Scheidewandknorpel, von unregelmässig verschoben rhombischer 
Form, die die Nasenscheidewand ergänzt {m') und zwischen Lamina perpen- 
14, II. dicularis des Siebbeines, Pflugschaar und Crista incisiva eingelassen ist (*). 
Dieselbe theilt sich am vorderen Rand in zwei dünnere dreiseitige Platten, 
die Seitenplatten {m")^ welche sich an die Nasenbeine anschliessen und 
die Nasenhöhle von vorn her decken. Beim Auseinanderweichen begrenzen 
268, III. die Seitenplatten mit ihren äusseren Flächen eine seichte Rinne (*), über 
welche ein Band von starken transversalen Biiidegowebsbündeln (**) ge- 
268, I, B. spannt ist. Zuweilen ist die Seitenplatte durch einen Eliuschnitt vom äusse- 
ren Rande her getheilt. 
268, I, II. Der seitliche Nasenknoi^pel (?) umgiebt wie ein platter Bandstreif 

268, IV. das vordere Ende des Naslochs, besteht also aus einem lateralen Schenkel {p) 
und einem medialen i}'^). Der mediale Schenkel legt sich an den unteren 
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Rand der Seitenplatte des medialen Knorpels an und folgt dem oberen 
Rande des Nasenflügels. Der laterale Schenkel verdünnt sich nach hinten 
zu einem schmalen Streifen, welcher in der Regel faltig, wie zerknittert er- 
scheint. Zuweilen wird eine Lücke zwischen der Seitenplatte und dem seit- 
lichen Nasenknorpel durch ein paar (zwei bis fünf) platte, unregelmässige 268, 1, B. 
Knorpelstückchen , Cartf. epadil^ , ausgefüllt. Eines derselben ist als con- 
stant vorkommend anzusehen. 

Der hintere Theil des Nasenflügels und das untere Ende der Scheide- 268, IV. 
wand (***) sind nicht vom Knorpel gestützte, einfache Hautfalten. 

Das Innere der Nasenhöhle theilt man in eine respiratorische und eine 
olfactorische Region. Die ol factorische Region wird durch die Verbrei- 
tung des N. olfactorius bestimmt; sie reicht nicht über den unteren Rand 
der mittleren Muschel und den entsprechenden Theil der Nasenscheidewand 
hinab. Zur respiratorischen Region gehören demnach auch die Neben- 
höhlen der Nase, die, abgesehen von den Communicationen mit dem Con- 
junctivalsack und der Paukenhöhle, kaum einem anderen Zwecke, als der 
Verminderung des Gewichts des Schädels dienen können. Es darf bezüg- 
lich derselben, da die Schleimhaut der Nasenhöhle genau den knöchernen 
Wänden folgt und mit deren Periost verschmilzt, gleichwie bezüglich der 
in die Nase vorspringenden Muscheln auf die Beschreibung des Schädels 
verwiesen werden. Nur die Einmündung der Nebenhöhlen in die Nasenhöhle 
wird im Allgemeinen durch vorspringende Falten der Schleimhaut verengt. 

Die Höhlen, die mit der Nasenhöhle in Verbindung stehen, sind fol- 
gende : 

In den oberen Nasengang, gedeckt von der oberen Muschel, öffnen 269, I, II. 
sich einzeln oder zu mehreren vereinigt die Zellen des hinteren oberen 
Viertels des Labyrinths des Siebbeins. 

Der mittlere Nasengang nimmt durch eine spaltförmige Oeffnung (1) 269, II. 
die vorderen und unteren Siebbein Zeilen auf. Weiter vorn münden, über 
einer aufwärts concaven, durch den Proc. uncinatus des Siebbeins (S. 24) 
gestützten Falte, zu oberst der Sinus frontalis (2) und darunter mittelst 
einer länglichen Spalte (3) der Sinus maxillaris. In der Regel ist nur diese 
Eine Communication vorhanden , die von der obersten Ecke der Kieferhöhle 270, I. 
aufwärts gerichtet (*) und demnach so ungünstig als möglich für den Ueber- 
gang von Flüssigkeiten aus der Kiefer- in die Nasenhöhle angelegt ist; 
nicht selten besteht noch eine zweite Verbindung beider Höhlen durch eine 
feine rundliche Oeffnung (4) über dem Anheftungsrande der unteren Muschel. 269, II. 

In den vorderen Theil des unteren Nasenganges öffnet sich der Duc- 
tus laorymalis (S. 240). 

Die Foramina sphenoidalia, Mündungen der Sinus sphenoidales (S. 21), 
werden durch Schleimhautfalten bis auf eine runde oder Bpaltf(5rmige Oeff- 269, I. 
nung (*) geschlossen. 

Das Ostium pharyngeum der Tube (5), welches durch den Vorsprung des 269, II. 
Tubenknorpels in eine mehr frontale als sagittale Ebene au liegen kommti 
befindet sich in geringer Entfernung hinter der hinteren Spitze der unteren 
Muschel. 

In den Can. incisivus senkt sich eine blinde Ausstülpung der Schleim- 
haut des Bodens der Nasenhöhle, der Ductus incuivue^ ein. Oberhalb des- 270, lli 
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Regio olfactoria. 



Fig. 23. 



selben befindet sich an der NaBenscheidewand eine nach hinten gerichtete 
Ausstülpung der Schleimhaut, das Rndiment des Jacobson'scbea Orguu 
der S&ugethiere, in welchem ein bis zum Gaumen herabsteigender Ast dee 
N. olfactorius seine Endigung findet. Dieselbe fehlt häufig ganz. 

Die Schleimhaut der Nase ist im knorpligen Theil mit geschichtetem 
Pflasterepithel , in der respiratorischen Region and in allen Nehenhählen, 
die Siehbein 2 eilen nicht uuHgenommen, mit Flimmerepithel bekleidet, welches 
in der Haupthöhle gegen die Choanen, in den Nebenhöhlen gegen die Hanpt- 
höhle flimmert. Die Regio olfactoria besitzt ihr eigenthümliohes Nerren- 
epitbel. 

Die mit dem Periost verwachsene Propria der Schleimhaut ist in den 
Nebenhöhlen der Nase dünn nod drüsenlos oder doch nur mit Tereinzelten 
kleineu DrQscbeu versehen. Die Schleimhaut der eigentlichen Nasenhöhle 
ist stärker und in ihrer ganzen Ausdehnung dicht mit den punktlSrmigen 
269, II. Mandungen acinöser Drüsen besäet. Die bedeutendste Uächtigkeit erreicht 
sie auf der unteren Muschel , so dass im Leben 
nur eine schmale Spalte zwischen der Scheide- 
wand und der Muschel übrig bleibt. Die letstere 
verdankt diese Schwellaug einem dichten Geflechte 
ansehnlicher Venenzweige, einem Blutreichtbum, 
der die Wirkung haben moss, die in die Nase ein- 
gesogene Luft rasch zn erwärmen. 

Der Bau der Regio olfactoria desMenachen 
ist wegen der pathologischen Veränderungen, die 
sie im Leben, und der raschen Zersetzung, die sie 
nach dem Tode erfährt, nur unvollkommen gekannt. 
Bei den Thieren zeichnet sie sich durch intensiv 
gelbe Färbung und durch eigenthümliche, lange 
und dünne blinddarmiormige Drüsen ') aus. Ihre 
hohen, schlanken Cylinderzellen sind oonstantohne 
Cilien; zwischen den Cylinderzellen stehen die 
Riech Zellen, Zellen, die den Kern eng nm- 
schliessen, mit zwei einander entgegengesetzten 
Fortsätzen, Ein peripherischer Fortsatz, der die 
Oberfläche erreicht, trägt bei allen Wirbelthieren, 
die Fische ausgenommen, einen Busch feiner diver- 
girender Haare , die sogenannten Riechhaare 
ScbenMitiMher Dunhichnitt (v. Brunn, Arcliiv für mikrostop. AnatXVÜ, 141), 
der Oer>i.h«ohleiml.aui. d^^ centrale Fortsatz ist dünner als der periphe- 
<leiD tKim Mensi^heii hvno- "s""« i°« vankos ; man hat Grund, ihn für eine 
thrtiBthrn Bl^vhhanr Ter- abgerissene Nervenfaser zu halten. Die freie 
'*3 ymiL?ol'feü"riI*''' "^'^^'"ß""^'"' "^^^ Zeilen der Regio olfactoria deckt 
eine glashelle Membran, Limitatis olfactoria, mit 
niedrigen Leinten, welche zwischen die Endflächen der Cylindersellen 
eindringen , und mit feinen Löchern , durch welche die Härchen der Riech- 
zellen hervorschauen. 




') Uuwman'sche Drüi 



Beim Mensclict) ist die gelbe färbe der Regio olfactoria wenig auffül- 
lend und niobt beständig; sie rührt von einem in den Epithelzellen enthal- 
tenen körnigen Pigment her. Die Drüsen unterscheiden eich nur durch 
geringere Dimensionen von den Drüsen der Regio respiratoria, das Epithel 
ist nicht immer cilienloa und oft wechseln flimnieriide nnd nicht flimmernde 
Oberflächen fleckweiae mit einander ab. Die Existenz der Riechzellen ist 
jedoch auch bei dem Menschen nacli gewiesen. 



4. Geschmaekaapparat. 

Die Endorgane des GeachmaeksnerTen sind die Lei Beschreibung der 
Zunge (S. 152) erwähnten Geschmackakolben ■}-, sie finden sich, ausser 
an den dort genannten Zungenpapillen (Pap. vallatae, fungiform., fuliata), 
vereinzelt am Arcus glossopslatinus und weiter hinauf am weichen Gaumen 
und an der unteren Khiebe der Epiglottis. Es sind spindelförmige, in 
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Spitzen ansgezogcno Körper, i 
mächtigen geschichteten Pflaster- 
epithel der genannten Localitäten 
dergestalt eingeschlossen, daes ihr 
längster Durchmesser gleich ist der 
Dicke des Epithels, 

Auch die Gflschmackskolhen sind 
rtUB zwoierli^i Zellen zusammen- 
gesetzt Den äusseren grösaten 
Theil des GeschmackskolbeDB bilden 
in mehreren da chziegel förmig ein- 
an !er deckenden Sohicbten die 
Dcckzelleu, platte, langgestreckte 
und mit dem längsten Durchmesser 
purallel der Längsaxe des Kolbens 
gestellte Zellen mit länglichem Kern. 
In der Axe des Kolbens liegen meb- 
TL-re (bis 10) Geschmacksaellen, 
die, den Riechzellen ähnlich, aus 
einem kugligen, den Kern eng um- 
.nd zwei nach entgegengesetzten Richtungen von ihm 
'^•gehenden ojUndrischen Fortsützen bestehen. Die peripherischen Eort- 
bd mit je einem kurzen kegelförmigen Aufsatz versehen. Hit 
•"Wen ragen *ie aus Löchern der obersten Epithelzellenlage hervor, die 
tot»edt!r durch Ausschnitte zweier aneinander stossender Zellen begrenzt 
"^ »Qcb an einer einzigen Zelle durchgebrochen sind. Der centrale 
FottwtE ist ein Faden, der in die Fropria der Schleimhaut eindringt und 271, II. 
'"» dem sich wobl annehmen lasat, dnas er mit den gegen die Cutis vor- 
Wttgeoden Nervenfasern (f) im Zusammenhang stehe. 
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5. Tastapparat. 

FnJigTingen tdü T i'itnerveDjkomii eti v.r m der nutseren Haut in der 
ichleimhaut iler Mnndböble des ronjuncbvalsaokB uad des Testibuliim ym- 




Cniliguug <lec Tulaerren in ein schnnaUaFbea Bild laean)[neng(f>sst. 

1 Eiafnch« Tntliilli, 3 TutkHrpnchea. 3 EinfHclie ycrvenend&tcrn. 4 (Kranse'irh») 

KDlIwaküriicrrhCD. 5 ( Vater'Bclion) Kolbenkiirperchcn ; diisaelbe itt des PlMi» ire):?n vikI 

la klein guclchnci, c> miuslc Im TerhiltsiBi lu den Übrigen Tiutorgunpii mlodeslei» 

fänfmal grüaier BcIn. 

gtnae, aowle im lockeren Suboutangewebe, selbst in tieferen I^gen dea Binde- 
gewebes. Die Fasern enden entweder frei mit geringen Ansohwelluogen 
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oder sie gehen in terminale Nervenzellen über. Die letzteren stehen einzeln 
oder in Gruppen, die yon einer gemeinschaftlichen Hülle umgeben sind ; die 
freien Enden erscheinen nackt oder yon einer grösseren oder geringeren 
Anzahl von Kapseln umgeben. Danach giebt es vier verschiedene Endigungs-^ 
weisen der Tastnerven : 1) Tastzellen, 2) Tastkörperchen, 3) nackte Enden 
und 4) Kolbenkörperchen. 

Die Tastzellen ^) sind helle, blasige Zellen von meist ovaler Gestalt, 
mit deutlichem Kern und Kernkörperchen versehen, mit welchen sich an der 
einen Seite die Faser in der Art zu verbinden pflegt, dass Faser und Zelle 
zusammen im Profil das Bild einer halben Note (,^) geben. 

Die Tastkörperchen enthalten mehrere Tastzellen, welche entweder 
ebenfalls eine ovale oder auch eine bimförmige Gestalt zeigen. Die Zellen 
liegen so, dass sie mindestens mit einer ihrer Seiten an die Oberfläche des 
Körperchens heranreichen. Das Innere des Körperchens wird von den die 
Tastzellen versorgenden Nervenfasern gebildet, welche sich theilen und nach 
Art eines Glomerulus vielfach winden, ehe sie in den Zellen ihr Ende er- 
reichen. Fasern und Zellen sind mit Scheiden bekleidet. Ausserdem aber 
sendet eine gemeinsame Hülle in das Innere des Körperchen quere Scheide- 
wände, zwischen welchen sich die nervösen Fasern und Zellen befinden. Die 
Hülle selbst besteht aus mehreren Häutchen, welche sich aus platten Endo- 
thelzellen zusammensetzen. 

Die einfachen Endfasern sind nackte, an Goldpräparaten variköse 
Axencylinder, welche in canälchenartigen Hohlräumen zwischen den Epi- 
thelzellen des Stratum mucosum liegen und nach mehrfachen Theilungeu 
in kleinen Knöpfchen endigen. 

Die Kolbenkörperchen enthalten einen terminalen Axencylinder, 
welcher bandförmig abgeplattet ist, eine deutlich nachweisbare Axencylin- 
derscheide zeigt, und ebenfalls bald mit einem rundlichen oder birnförmigen, 
bald mit einem eckigen Knopf abschliesst. Die Faser ist zunächst um- 
schlossen von einem Innenkolben, welcher aus mehreren Blättern besteht, 
die an den beiden schmalen Seiten des Nervenfaserbandes in einer Raphe 
mit einander verbunden sind. In den einfacheren Formen ^) ist dieser Innen- 
kolben von zwei bis drei kernhaltigen Hüllmembranen umgeben, welche 
mit denen der Tastkörperchen identisch sind. In den complicii-teren For- 
men ^) schieben sich zwischen den Innenkolben und die Hüllmembranen noch 
Kapseln ein , welche ihrerseits wieder aus je zwei endothelialen Zellenhäut- 
chen bestehen, durch kurze Pfeiler mit einander verbunden, zwischen wel- 
chen sich circulär verlaufende Bindegewebsfasern und eine lymphatische 
Flüssigkeit befinden. In den inneren Kapseln ist diese Flüssigkeit spär- 
lich, so dass die beiden zugehörigen Lamellen einander sehr nahe liegen. 
Je näher der Peripherie der Körperchen, um so grösser wird die Menge der 
Flüssigkeit zwischen den Lamellen. 

Die Tastzellen und Tastkörperchen stehen stets auf der Grenze zwischen 
Cutis und Epidermis, die Tastzellen meistens in den innersten Schichten 
der letzteren, die Tastkörperchen in den äussersten Lagen der Cutis, vor- 



1) MerkePsche Zellen. ^) Krause'sche Endkolben ») Vater'sche Körperchen, 
Pacini'sche K. 
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zugsweise in den Papillen der Hand und des Fasses (S. 139). Die freien 
Endigungen finden sich immer in den äusneren Lagen der Schleimschielitef 
die Kolbenkörperchen dagegen liegen im Unterhautbindegewebe (der Hohl- 
hand und der FuHSsohle) und sogar tief im Innern der Glieder (auf dem 
Lig. inteross. der oberen und unteren Extremität) und in den Körperhöhlen 
(Menenterium). Tastzellen und freie Endigungen sind über die Haut des 
ganzen Körpers verbreitet. Diu letzteren allein finden sich in der Cornea 
und im grönsten Theil der Ilaare, während andererseits die za Körperchen 
vereinigten Tastzellen die ausschliessliche Art der Endigungs weise in den 
Finger- und Zehenspitzen darzustellen scheinen. Sehr zahlreich sind solche 
Körperchen auch in der Conjunctiva und in den Gcschlechtsgliedern. An 
den Lippen und im Innern der Mundhöhle sind alle Arten von Endigangen 
gleich zahlreich. 

Die Tastzellen, Tast- und Kolbenkörperchen sind ihrer Lage und ihrem 
Bau nach für Organe des eigentlichen Tastgefühls zu halten; die freien 
Nervenendigungen sind vielleicht Sitz des Temperaturgefühls; doch mnM 
dahingestellt bleiben, ob nicht einzelne derselben ebenfalls von Tastein- 
drücken erregt werden (F. Merkel, Ueber die Endigungen der sensibeh 
Nerven in der Haut der Wirbelthiere, Rostock 1879). 



V. Gefässlelire. 



Bei den höheren Wirbelthieren und dem Menschen wird das Blat, die 
allgemeine Ernährungsflüssigkeit, in einer doppelten kreisförmigen Baho 
umhergetrieben. Aus dem Herzen, dem musculösen Behälter, der die Fl&^ 
sigkeit durch seine Contraction in Bewegung setzt und durch eine Klappen* 
Vorrichtung an seinen Oeffuungen die Richtung ihrer Bewegung bestinunt, 
strömt sie in die Körperarterie, Aorta. Die Verzweigungen der Arteriei 
die, indem sie den Körper durchziehen, immer zahlreicher und enger werdeBi 
führen das Blut zuletzt in Netze mikroskopischer Röhrchen, CapilU'* 
gef ässo, aus welchen ein Theil der Blutflüssigkeit austritt, um die Gewebe 
zu tränken und zu ernähren. Die Rückkehr des Blutes zum Herzen erfolg* 
in zweierlei Canälen. Der in den Capillargefässen verbleibende Theil d* 
Blutes wird den Arterien entgegen in den Körpervenen, die auf d«* 
Wege zum Herzen fortwährend durch Zusammenmünden an Zahl ab- o» 
an Weite zunehmen , zurückgeführt. Den ausgetretenen Theil der Bl«*' 
flttsßigkeit, soweit derselbe nicht in Form von Secreten den Körper verliaA 
nehmen Gefässo auf, die mit capillaren Netzen neben den Blutgeftsscapü' 
laren in den Geweben beginnen und meist in Begleitung der Venen, jedoch 
von geringerem Kaliber als diese, zum Herzen verlaufen. Der helle, ftfb- 
lose Inhalt dieser Gefiisse wird Lymphe, die Gefasse werden Lymp^*' 
gefässe genannt. Sie entleeren sich in die Venenstamme, nahe vor derßD 
Eintritt in das Herz. 

Durch den Austausch mit der festen Substanz, dem sogenannten F*' 
r e n c h y m , hat das Blut Veränderungen erfahren, die es zu einer untsä^ 
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bar erneuten Verwendung im Körperkreislauf untauglich machen. Die 
folgenschwerste dieser Veränderungen ist der Verlust an Sauerstoff und der 
Zuwachs an Kohlensäure, den die dunkle Farbe des in den Venen enthal- 
tenen Blutes gegenüber der hellrothen Farbe des arteriellen yerräth. Die 
richtige Mischung wieder herzustellen, ist der Zweck der Kespiration, 
durch die das Blut in der Lunge der Einwirkung der atmosphärischen Luft 
ausgesetzt wird. Die Lungenarterie, Ä, pulmonälis^ führt das aus 
dem Körper zurückgekehrte Blut zu den Capillargefassen der Lunge, die 
Lungenyenen, Vv. pulmonales ^ führen das arteriell gewordene Blut dem 
Herzen wieder zu. Damit aber das arterielle und venöse Blut sich ungemischt 
erhalten, ist das Herz vollkommen in zwei Abtheilungen geschieden, eine 
rechte, venöse, die das Körpervenenblut zur Lunge sendet, und eine linke, 
arterielle, die das Lungenvenen blut durch den Körper verbreitet. 

Die Beschreibung des Gefässsystems behandelt in vier Abschnitten 
1) das Gentralorgan des Kreislaufs, das Herz; 2) die Arterien (Blut- oder 
Schlagadern); 3). die Venen (Blutadern) und 4) die Lymphgefösse (Saug- 
adern). Bei der Eintheilung der Gefasse ist also nicht die Qualität ihres 
Inhalts, sondern die Richtung des Stromes maassgebend und es zerfallen 
sowohl Arterien als Venen in die Gefässe des grossen oder Körperkreislaufs 
und des kleinen oder Lungenkreislaufs. 



A. Herz. Cor. 



Das Herz besteht, nachdem es die ersten Anfönge seiner Entwickelung 
durchgemacht hat, aus einem einfachen, gestreckten Schlauch, welcher an 
seinem oberen, dem Kopf zugewandten Ende eine sich sogleich theilende 
Arterie abgiebt, am unteren eine Doppelvene aufnimmt. Bald krümmt sich 
der Schlauch nach der Form eines liegenden co , dessen Schenkel jedoch 
nicht in Einer Ebene liegen, deren oberer, hier dem Anfang der Zeile zu- 
gekehrter Schenkel vielmehr aus der Ebene des Papieres heraustretend, 
dessen unterer, hier dem Ende der Zeile zugekehrter, hinter die Ebene des 
Papieres zurücktretend gedacht werden muss. Der gekrümmte Schlauch 
erhält dadurch eine fast spiralige Anordnung und es kommt das venöse, 
ursprünglich untere Ende des Herzens dorsalwärts, das arterielle ursprüng- 
lich obere Ende ventralwärts zu liegen. Nun erweitern sich die beiden 
Abtheilungen des Herzens, die venöse treibt seitliche Ausbuchtungen, die 
Herzohren, die arterielle wird zu einem conischen Sack, Ventrikel, und 
68 beginnen die Scheidewände zu erscheinen. Die Scheidewand des arte- 
riellen Herzens entwickelt sich vom Grunde des Ventrikels aus nach oben 
und theilt denselben in eine rechte und linke Hälfte. Zuletzt verwächst 
sie mit einem brücken artigen Septum, welches sich an der Einschnürung 
bildet, die die Stelle des späteren Ostium venosum bezeichnet. Von der 
Stelle aus, an welcher die einfache Arterie aus dem Ventrikel hervorgeht, 
bildet sich noch eine weitere Scheidewand, welche nach innen wächst und 
sich mit der Veutrikelscheidewand vereinigt. Dadurch entsteht ein arte- 
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rielles Doppelrohr, welches als Conas arteriosus genetisch noch dem 
Herzen zuzurechnen ist, nun aber die Anfiangsstämme der Arter. polmonalis 
und Aorta bildet. Der Conus arteriosus des rechten Herzens erhftlt sieh 
das ganze Leben hindurch, während der des linken später schwindet. 

Im Vorhofstheil des Herzens geht die Scheidewandbildung aus unten 
zu nennenden Gründen ganz anders als im Ventrikel vor sich, indem hier von 
vom und hinten her je eine sichelförmige Falte entsteht, welche sich gegen 
einander schieben und erst nach der Geburt eine solide Wand bilden. Die 
sieben Venenstämme, welche am ausgebildeten Herzen in die Vorhöfe mfin- 
den, bilden sich durch einen verwickelten Process aus, indem umgekehrt, 
wie bei den Arterien, wo Theile des Herzens zu Gefassen werden, hier ur- 
sprünglich ausserhalb des Herzens gelegene Gebilde in dieses einbesogen 
werden. 

In ausgebildetem Zustande ist das Herz eine dickwandige, kegelförmige 
Tasche, deren Hohlraum, wie erwähnt, durch eine senkrechte Seheidewand 
276, I, II. (Septilfn)^ und zwar vollständig in das rechte und linke.Herz getrennt ist. 
277, I. Nach den Arterien, denen sie den Ursprung geben, wird die rechte Hers- 
hälfte Lungenherz, die linke Körperherz genannt; nach dem Blute, das 
sie erfüllt, heisst die rechte Herzhälfte die venöse, die linke die arterielle. 
Jede Herzhälfte ist wieder durch eine Scheidewand, welche jedoch nur ans 
beweglichen Klappen besteht, in Atrium (Vorhof) und VentriculUS 
(Herzkammer) geschieden. Aus dem Ventrikel entspringt die Arterie, das 
Atrium nimmt die Venen auf. Aus dem Atrium führt jederseits die Atrio- 
ventricularöfifnung in den Ventrikel. Beim Herzschlag ziehen sich ab- 
wechselnd die beiden Atrien und die beiden Ventrikel zusammen. Die 
Zusammenziehung (Systole) der Ventrikel treibt das Blut in die Arterien, 
während zugleich die in Erweiterung (Diastole) begriffenen Atrien sich 
mit Blut füllen. Bei der nachfolgenden Zusammenziehung der Atrien wird 
das Blut aus denselben in den erschlafften Ventrikel getrieben. Der Rück- 
fluss des Blutes bei der Systole der Ventrikel in die Atrien wird durch die 
erwähnten Atrioventricularklappen , bei der Diastole der Ventrikel in die 
Ventrikel durch Klappen verhindert, welche an den Arterienanfangen 
stehen. 

Wenn man die Scheidewände des Herzens vertical und quer (oder 
horizontal) nennt, so geht man von der Vorstellung aus, die allerdings die 
Beschreibung vereinfacht, dass das Herz in der Brust symmetrisch, mit der 
Spitze nach unten, aufgehängt sei. Diese Vorstellung entspricht aber nicht 
der Wirklichkeit. Wirklich ist die Axe des Herzens mit dem oberen Ende 
rückwärts geneigt; die Basis liegt nach oben hinten und rechts, die Spitze 
nach unten vorn und links, so dass beim Herzschlag der Stoss der letzteren 
gegen die Brustwand unter der fünften linken Rippe und in der Gegend 
der Vereinigung des Knochens mit dem Knorpel der Rippe gefühlt wird. 
Die in der ursprünglichen Anlage begründete Symmetrie der beiderseitigen 
Herzhälften wird dadurch gestört, dass alsbald nach der Geburt die Wände 
des linken Herzens wegen der grösseren Arbeit, die sie zu leisten haben, 
ein Uebergewicht an Masse gewinnen; sie ist auch dadurch alterirt, dass 
die beiden Arterienstämme beim Austritt aus ihren Ventrikeln nicht neben, 
275, 1. 276, B. sondern vor einander liegen und gekreuzt an einander vorübergehen. 
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Von der Kegelform weicht das Herz dadurch ah, dass es auf dem 
Zwerchfell ruht und im erschlafPten Zustande sich mit seiner unteren, hin- 
teren Fläche dieser Unterlage anpasst. Dadurch wird es möglich, eine 
hintere plane, eine vordere gewölhte Fläche und zwei stumpfe Seitenränder 279, n. 
zu unterscheiden. Mit der Gontraction heht sich die hintere Fläche vom 
Zwerchfell ah und nähert sich der Querschnitt mehr der Kreisform. Das 
Gewicht des Herzens schwankt innerhalb weiter Grenzen. Das mittlere Ge- 
wicht des blutleeren Organs wird zu 292 g angegeben. 

Die Wandung des Herzens besteht aus gestreiftem Muskelgewebe, dessen 
Fasern netzförmig zusammenhängen; sie ist bedeutend mächtiger in den 
Ventrikeln als in den Atrien, mächtiger im linken als im rechten Herzen. 
Sie wird innen vom Endocardium, einer Fortsetzung der inneren Geföss- 
haut, aussen von dem visceralen Blatt eines serösen Sackes überzogen, 
dessen parietales Blatt die innere Fläche des fibrösen Herzbeutels (s. u.) 
auskleidet. 

Die Anfügung der Scheidewände an die innere Oberfläche der Herz- 
wand markirt sich an der äusseren Oberfläche durch Furchen, welche theil- 
weise von den in Fett eingehüllten Stämmen der Ernährungsgefasse des 
Herzens eingenommen werden. Aber nur an der hinteren Fläche des Her- 
zens lässt sich die verticale und horizontale Furche mit Ausnahme des 275, II. 
Kreuzungspunktes, den die Vena coronaria verdeckt, vollständig ver- 
folgen. An der Vorderfläche wird die horizontale Furche durch den Aus- 
tritt der Arterienstämme unterbrochen; die verticale Furche ist im Bereich 275, I. 
der Atrien hinter den Arterien verborgen und im oberen Theil der Ventrikel 
durch den Conus arteriosus überlagert, der in die A. pulmonalis führt. 
Es ist Folge der stärkeren Musculatur des linken Ventrikels, dass die ver- 
ticale Furche der Ventrikel an der Spitze des Herzens nach rechts abweicht 
und es dem linken Ventrikel allein überlässt, die Herzspitze zu bilden. 

Die Horizontalfurche und somit die horizontale Scheidewand liegt der 
Basis des Herzens beträchtlich näher, als der Spitze. Da die Basalfläche 
des Herzens gewölbt ist, so gleicht jedes Atrium einigermaassen einem 
flachen, von zwei rechtwinklig zu einander gestellten Flächen begrenzten 
Kugelsegment, jeder Ventrikel einem spitzen Halbkegel. 

An jeder der vier Herzhöhlen lassen sich drei Wände unterscheiden : 275, 1. 276, A 
eine verticale, die zugleich die mediale ist und der verticalen Scheide- ^' 

wand angehört, eine horizontale, an den Atrien untere, an den Ventrikeln 
obere, die mit der horizontalen Scheidewand identisch ist, und eine äussere, 
gewölbte, die einen Theil der Oberfläche des Herzens ausmacht. In den 
hinteren Theil der äusseren Wand der Atrien münden die Venen; die vor- 
dere Ecke eines jeden Atrium setzt sich in das Herzohr, Äuricula, fort, 
einen platten Anhang mit abgerundetem und gezähneltem Rande. Die 
At&ricula dextra umfasst die Wurzel der Aorta, die Auvictlla 
sitlistvtl die Wurzel der A. pulmonalis; die rechte Auricula ist eine ein- 
fache Verlängerung des Atrium, die linke ist gegen das Atrium durch eine 282. 
Einschnürung abgegrenzt und rechtwinklig gebogen. 

Die Ventrikel haben ihre arterielle Mündung, Ostium arteriosum, gleich 
der venösen, in der oberen Wand, in der Ecke, in welcher die horizontale 
Wand mit dem vorderen Rande der verticalen und der äusseren Wand zu- 
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sammentrifiFt. Im linken Ventrikel Btossen beide Mündungen, die Tenöse 

278, II. und die arterielle, unmittelbar an einander; im rechten sind sie durch die 

hinter der A. pulmonalis vorüberziehende Aorta aus einander gedrängt und 
277, IL durch eine musculöse Brücke (*) getrennt, auf welcher die Aorta aufliegt. 

Um den Bau des Septum der Atrien zu verstehen, muss den korsen 
Worten am Eingang der Beschreibung noch Einiges hinzugefügt werden. 
• Es kam bei der Entwickelung darauf an, eine Wand herzustellen, die bis 
zur Geburt den Uebergang des Blutes aus dem rechten Atrium in das linke 
erlaubt, mit dem ersten Athemzug aber beide Atrien gegen einander ab- 
schiiesst. Bis zur Geburt vollzieht sich der Process, der der Respiration 
des Geborenen entspricht, durch den Nabelkreislauf. Die Nabelarterien 
führen das venöse Blut des Fötus zur Placenta, in welcher es der Elin- 
wirkung des sauerstofEreicheren mütterlichen Blutes unterliegt, um arteriell 
durch die Nabelvene in den Körper des Fötus zurückzukehren. Das Blut 
der Nabel vene fliesst theils direct, theils auf Umwegen durch die Leber, in 
die V. Cava inf. und aus dieser in das rechte und weiter in das linke 
Atrium. 

Die Commuuicationsöffnung der Atrien ist eine von rechts und unten 

her zugängliche, anfangs weite Spalte, zwischen den beiden erwähnten 

279, III. sichelförmigen Platten, die sich einander entgegen, die Eine (^) von der 

oberen und vorderen Wand, die andere (^) von der hinteren und unteren 

Wand des Atrium entwickeln. Jene wird als eigentliche Scheidewand, diese 

als eine die Lücke der Scheidewand, IPovaTnetl OVillCf verschliessende 

Klappe, Valvtila foraminis OVaUs, beschrieben. Scheidewand und 

279, IV. Klappe entstehen in Form schmaler Säume, wachsen aber allmälig mit den 

Rändern an einander vorüber, dergestalt, dass der Rand der Scheidewand 

(^) im rechten, der Rand der Klappe (*) im linken Atrium sichtbar bleibt. 

Je näher der Geburt, um so länger und enger wird die Spalte zwischen 

beiden Platten. Der erste Athemzug hat den Erfolg, dass die Brusthöhle 

erweitert, die Lunge entfaltet und zur Aufnahme einer grösseren Blut menge 

disponirt wird. Mit der Vermehrung des Zuflusses des Blutes zu den 

Lungen steigert sich die Quantität des durch die Pulmonalvenen zurück* 

kehrenden Blutes, so dass der Druck, den es von links her gegen die Yalv. 

foraminis ovalis übt, genügt, um dieselbe gegenüber dem Andränge aus 

dem rechten Atrium geschlossen zu halten. Dem Verschluss der Klappe 

folgt bald die Verwachsung derselben mit dem eigentlichen Septum, die 

oft unvollständig bleibt und ohne Nachtheil unterbleiben kann. Wenn sie 

vollendet ist, so stellt die Klappe, vom rechten Atrium aus betrachtet, eine 

276, A. seicht vertiefte Fläche, FOSSCI OValiSf dar, umgeben von einem ring- 

281, I. förmigen Wulst, Idnibus f088ae ovalis; vom linken Atrium aus sieht 

282. man sie mit einigen Zipfeln (Valv. /. oi\) an die Scheidewand angeheftet. 

Die Scheidewand der Ventrikel ist nach rechts gewölbt, so dass 

279, II. an Querschnitten des Herzens der linke Ventrikel ein kreisförmiges, der 

rechte ein halbmondförmiges Lumen zeigt. An der übrigens mächtigen, 
musculösen Scheidewand zeichnet sich in der Nähe des oberen Randes eine 
280, I, II. dünne, häutige, transparente Stelle aus, welche als Pars tnenibranacea septi 
voiiriculorum beschrieben wird- Sie liegt am oberen Ende der entwicke- 
lungsgeschichtlich vom Grunde des Ventrikels entstehenden Scheidewand 
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und entspricht im fertigen Herzen einer Lücke in der Musculatur des 
Theils der medialen Wand des rechten Herzens, der sich an die Wurzel 
der Aorta lehnt; sie gehört nur deshalb theil weise dem Ventrikel an, weil 
der Ursprung der rechten Atrioventricularklappe quer über die Muskellücke 
hinweggeht. 

Die horizontale Scheidewand zwischen Atrien undVeutrikeln, 
von der in der schematischen Darstellung des Herzens die Rede ist, besteht 
in Wirklichkeit nur als ein Saum, von welchem die Klappen der venösen 
Mündung des Ventrikels ausgehen. Während der Diastole der Ventrikel 
liegen diese Klappen in Form häutiger, durch seichte und tiefe Einschnitte 
getheilter Lappen an der Wand der Ventrikel; die innere Oberfläche des 277, I. 
Atrium geht gerade und fast unmerklich in die innere Oberfläche der Klappe 
über; mit der Zusammenziehung der Ventrikel erheben sich die Klappen, 
jedoch nur insoweit, dass sie mit ihren abwärts convergireuden Flächen 
und ihren einander genäherten Rändern einen von der Atrioventricular- 
öfl'nung tief in den Ventrikel hinabragenden geschlossenen Trichter vor- 279, II. 
stellen, der innen vom Blut der Atrien, aussen vom Blut der Ventrikel 
bespült wird. Der Saum, von dem die Atrioventricularklappe entspringt, 
ist ein bindegewebiger Ring , Aunulus flbvosus airiovenUHcu- 
luviSf der ringsum die Musculatur der Ventrikel von der der Atrien voll- 
ständig scheidet, aber mit dem interstitiellen Bindegewebe der Muskel- 
substanz zusammenhängt und sich in die bindegewebige Grundlage der 
Klappe fortsetzt. In dieser Art des Verlaufs wird der Faserring des linken 
Herzens dadurch unterbrochen, dass die arterielle und die venöse Oeflhung 
mit einem Theil ihrer Ränder aneinanderstossen und ein Theil der linken 
Atrioventricularklappe aus der Aortenwurzel hervorgeht. So weit dies der 
Fall ist, wird die Klappe aus zwei Lamellen gebildet, von denen die Eine 
aus der inneren Haut der Aorta, die andere aus dem Endocardium des 279, I. 
linken Atrium sich fortsetzt. Die beiden Lamellen schliessen eine binde- 
gewebige Platte (*) ein, von deren äusserer Fläche Muskelfasern des Atrium 
entspringen. An der üebergangsstelle in 4en regulären Faserring verdickt 
sich die Platte beiderseits zu einer mächtigen knorpelharten Masse, dem 
Knoten der Atrioventricularklappe, Nodus valwilae atriovent^^i" 
CUlarls dexter und JSf. V. a. Sinister. In die Faserringe, mit denen 278, U. 
sie zusammenhängen, senden diese Knoten cylindrische, gleichfalls knorpel- 
artige Fortsätze, Fila COronavia. Man kann einen linken Faden (1), 
einen rechten (2) und einen mittleren unterscheiden, welcher letztere in 
zwei divergirende, den hinteren Rand der rechten und linken Atrioventri- 
cnlaröffnung umfassende Fäden (3, 4) sich theilt. Die Fila coronaria sind 
nicht ganz beständig. Sie bestehen, gleich den Faserringen und deren 
Knoten, nur aus Bindegewebe. 

Zu dem Bindegewebe, welches die Atrioventricularklappen von ihrem 
Ursprünge am Faserringe mitbringen, gesellen sich von unten her neue 
Züge, die dünnen platten Sehnen, Chordae tendineae der Musculi 

papilläres. 

Die Musculatur der Herzwand, die an der äusseren Oberfläche ziemlich 277, I. 283, 
eben und von einer glatten Membran überzogen ist, bildet nämlich an der ^ 

inneren Oberfläche eines Theils der Atrien und an der ganzen inneren 
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Oberfläche der Ventrikel ein Netz- oder Gitterwerk, TrohecuUie COT" 
tieue^ steUenweise in mehreren Schichten, und aus diesem Netzwerk 
springen vom Boden und von der unteren Region der Seitenwände der 
Ventrikel die kegelförmigen, mehr oder minder zerklüfteten, in eine 
grössere oder geringere Zahl von Spitzen auslaufenden Papillarmuskeln in 
die Ventrikelhöhle vor. Aus den Spitzen und auch aus den Seitenflächen 
der Papillarmuskeln entspringen die Chordae tendineae und inseriren sich, 
vielfach und theilweise bis zu sehr feinen Fäden verästelt, an den Rand 
und der unteren Fläche der Atrioventricularklappe. 

Die Chordae tendineae halten, dem bei der Systole der Ventrikel von 
unten her andrängenden Blute entgegen, die Zipfel der Atrioventricular- 
klappe abwärts fest; sie müssen mit Muskeln in Verbindung stehen und 
sich verkürzen lassen , weil während der Systole die Entfernung ihrer bei- 
den Befestigungspunkte abnimmt. Und weil das Spiel der Atrioventricular- 
klappen von der Energie der Papillarmuskeln abhängt, werden sie im Tode 
insufßcient und können auch durch vorübergehende Einflüsse vom Nerven- 
system insufßcient werden. 

Ganz anders wirken die Klappen an den arteriellen Mündungen der 
Ventrikel. Die Wurzel der Arterien besteht aus Bindegewebe mit sparsamen 
elastischen Fasern, welches, wie der Faserring der venösen Mündung, aus 
dem interstitiellen Bindegewebe der Ventrikel -Musculatur hervor- und in 
die Wand der eigentlichen Arterie dadurch übergeht, dass das Bindegewebe 
allmälig durch elastische Fasernetze verdrängt wird. Die Klappen am 

283, U. Eingang der Arterien, Valmilae semilunaveSf sind sogenannte 
Taschenventile, halbkreisförmige Membranen, welche mit dem bogenförmigen 
Rand, die Concavität nach oben, an der Wand des Rohrs befestigt sind und 
mit dem geraden Rand von der Gefässwand abstehen. Der tiefste Punkt 
des angehefteten Randes fallt noch in die Arterienwurzel; mit dem oberen 
Theil ihrer Anheftung ragt die Klappe in die eigentliche Arterie, lieber 
die Mitte des freien Randes springt ein plattes Knötchen, JVodulus^)^ 

278, I. vor. Die Zahl der Klappen beträgt an jeder der beiden Arterien drei; in 
jeder steht Eine Klappe in frontaler Ebene, in der Aorta am hinteren, in 
der A. pulmonal is am vorderen Rande des Gefässes. Der Druck einer in 
der Arterie enthaltenen Flüssigkeitssänle entfaltet, auch am todten Herzen, 
283, III. die Klappen, so dass ihre Ränder einander berühren und sogar mit einem 
schmalen Saum aufwärts umschlagen. Zwischen den Befestigungen der 
Klappen an der Arterienwand wird die letztere durch die Stauung des 
Blutes in den Taschen bauchig her vorgetrieben. Die Erweiterungen 
werden SitlUS^) genannt und an jeder Arterie ein rechter und linker, 
an der Aorta noch ein hinterer, an der Pulmonalarterie ein vorderer unter- 
schieden. 

Der allgemeinen Beschreibung des Apparats ist noch Einiges über die 
Configuration der einzelnen Ilöhlen hinzuzufügen. 
276,1. 276, A. In das rechte Atrium entleeren sich drei Venen, die F. CUVU 

»Upmf welche dicht neben dem vorderen Rande des Septum die Decke des 

275, II. Atrium durchbricht, die V. cava inf», die neben dem hinteren Rande 
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des Septum sich öfifnet, und die F« C(yi*OfUl'nia , deren Mündung die 
hintere untere Ecke des Atrium unter der Mündung der Y. cava Inf. ein- 
nimmt. Zwischen den Mündungen der Yv. cavae sup. und inf. springt, 
durch Anhäufung von Fett an der Aussenfläche des Atrium veranlasst , in 276, A. 281, ] 
das Lumen desselben ein querer Wulst, Ttlbereuluiin (f)*), vor. An 
das Tuberculum schliesst sich weiter abwärts der Limbus fossae ovalis an, 281 1. 
und das untere Hom des letzteren geht in den halbmondförmigen Saum, 
Valv. Eustuch'iif über, der in fast horizontaler Richtung an der vor- 281, 1, II. 
deren Hälfte der Wand der Y. cava inf. hinzieht. Die Klappe ist im fötalen 
Herzen relativ breiter und bestimmt in Yerbindung mit der Yalv. for. ovalis 
die Richtung des Blutstroms aus der Y. cava inf.- Im Erwachsenen ist sie 
bedeutungslos. Die Mündung der Y. coronaria bedeckt von unten her eine 
unzulängliche, öfters durchbrochene oder in ein Netz feiner Fäden auf- 
gelöste Klappe, Valv. Thebesiim Die laterale Wand des Atrium und 281, I, n. 
die Auricula sind durch die nach innen vorspringenden Muskelbündel, 
M/ifl* pectitiatif netzförmig und mehr oder minder regelmässig gerippt. 
Zwischen den Muskelbündeln findet sich eine veränderliche Zahl kleiner 
Lacunen ^), theils Mündungen kleinerer Herzvenen, theila Einstülpungen des 
Endooardium in Lücken der Muskelsubstanz. 

Das linke Atrium nimmt an beiden Ecken, an der Grenze der hin- 275, II. 282. 
teren gegen die obere Wand, je zwei Pulmonalvenen, Vv, ptllmofldles 
dextrae und p. Sinistr,, auf. Die Mündung der linken Pulmonal- 
venen scheidet von dem Eingang in die Auricula ein schwacher Wulst, 
selten ein klappenartiger, halbmondförmiger Yorsprung {*), Ein noch 
schwächerer Wulst (**) zieht zur Linken der Yv. pulmon. dextr. an der 282. 
Decke des Atrium hin. Der netzförmige Bau der Wandung ist auf die 
Auricula beschränkt. 

Im rechten Yentrikel ist die Atrioventricularklappe dreimal tief 
eingeschnitten und demnach dreilappig, Volv* tricuspidaHs* Man 
unterscheidet einen vorderen Lappen^) (ant)^ einen hinteren (post.) und 233, I. 
einen medialen Scheidewandlappen (tned.), Yon den Papillarmuskeln erhebt 
sich ein vorderer lateraler aus der Mitte der äusseren Herzwand, ein hin- 
terer lateraler aus dem Winkel zwischen der hinteren Wand des Yentrikels 
und der Scheidewand; jener vertheilt seine Chorden an den vorderen und 
hinteren, dieser an den hinteren und medialen Lappen. Der Rest des me- 
dialen Lappens wird durch einzelne, mit oder ohne Papillarmuskeln ent- 
springende Chorden (*) gestützt. Den medialen Theil des vorderen Lappens 
versorgt ein kleiner, aus dem Boden des Conus arteriosus hervorragender, 
medialer PapiUarmuskel. Oft sendet noch ein accessorischer Papillar- 
muskel ('*"*') Chorden zu dem vorderen Lappen. Der vordere Lappen der 
Trioospidalklappe trennt von dem venösen Theil des Yentrikels den arte- 
riellen, den Conus arteriosus, der sich in die Art. polmonalis fortsetzt. 

Im linken Yentrikel ist die Atrioventricularklappe in zwei Lappen 288, H. 
getheilt, welche einander parallel, einer Bischofsmütze ähnlich — daher der 
Name Valv. bicU8pidali8 oder mitralis, — der Eine vom hinteren 
Rande der Aortenwurzel, der andere von der hinteren Wand des Yentrikels 
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hcrabhrmgcii. Die Papillarmuskeln stehen, ein medialer und ein lateraler, 
lueiHtcns jeder in zwei Spitzen getheilt, einander gegenüber, und jeder schickt 
Chorden zu der i}im nächsten Hälfte des vorderen und hinteren Lappens 
der Mitralkla])pe. 

Die Ergründung des Faserverlanfs in der Herzwand gehört zu den 
schwierigsten Aufgaben der Anatomie. Das physiologisch wichtigste Resul- 
tat ist, dass die MuKculatur der Atrien und der Ventrikel vollkommen von 
einander geschieden sind. Die Musculatur der Atrien lässt sich stellen- 
weise auf zwei Schichten, eine fiu^sere transversale und eine innere verticale, 
zurückführen. Die transversalen Fasern setzen sich von den Venenstämment 
deren Ringfasern in der Nähe des Herzens aus gestreiftem Muskelgewebe 
284. bestehen, auf die Wand des Atrium fort; die verticalen Fasern nehmen 
ihren Ursprung aus dem Faserring, namentlich aus den Knoten der Atrio- 
ventricularklappe (2), doch strahlen von diesen auch Fasern in schräger und 
transversaler Richtung aus. In der Auricula bilden Längsfasern die äussere, 
Ilingfasem die innere Schichte. Platte Züge spannen sich in wechselnder 
Zahl über die Furche, welche an der oberen und hinteren Herzwand die 
Grenze der beiden Atrien bezeichnet. 

285, IV. Den nauptbestandthcil der Musculatur der Ventrikel bilden platte 

Ringe, die auf dem Verticalschnitt als Lamellen von etwa 0,1 mm Mächtig- 
keit erscheinen. Die Spalten zwischen den Ringen sind von Endothel aas- 
gekleidet und stehen mit den Lymphgefasscn der Oberfläche des Herzens 
in Zusammenhang. Die Blätter sind an einigen Stellen horizontal aber 
einander geschichtet, an anderen aufrecht gestellt, meist aber so geneigt, 
dass sie von der äusseren gegen die innere Oberfläche der Wand anfsteigeD. 
Sie senden einander Faserbündol zu, durch deren Contraction sie einander 
genähert werden. Gegen die Spitze des Herzens schärfen sich die Blitter 
zu und tliessen theil weise zusammen. Die Convergenz derselben macht 

285, III. sich äusserlich als sogenannter Ilerzwirbol, VeHeJC COrdiSf bemerk- ^ 
lieh. Eine dünne La<j:e longitudinaler P^isern bedeckt die Blätter an ^^ 

285, IV. äusseren Oberfläche (f), wie au der inneren (ff). An Stellen der Obet" 
fläche, w^o die Blätter auseinanderweichen, schieben sich prismatische BÜ^* 
del (*) ein. Die äussere longitudiuale Schichte zieht an der Vorderflöc»*^ 

285, I. des Herzens mit gegen den linken Rand convergirenden Bündeln von d* 

Basis zur Spitze herab (*); an der hinteren Fläche zeichnen sich pla^fc^^* 
285, IL Züge aus, die vom rechten Faserring gegen den Rand (*) und in der Lo* 
gitudinalfurche (**) abwärts laufen. 

Das Endocardium ist in den Atrien stärker, als in den Ventrike*-*^ 
und im linken Herzen stärker, als im rechten. In den Atrien besteht ^ 
aus über einander geschichteten elastischen Lamellen, welche einerse^^"^ 
durch Bindegewebe an die Muskelsubst^nz geheftet, andererseits von ein^^'^ 
Endothel bekleidet sind. In den Ventrikeln enthält es, gleich der inner^ 
Gefässhaut, nur feinste elastische Fasernetze. 

Das fibröse Perioardium umgiebt das Herz als ein weiter, schlaft 
Sack; es ist mit seiner unteren Wand an das Centmm tendineum i^ 
Zwerchfells angewachsen; sein oberer Rand befestigt sioh an die grois^^ 

286, I. Gefässstämme über der Basis des Herzens (t,t)« ^^^^ dieser Hülle ist d^^ 

sogenannte parietale Bla "^ "ioardiumi welches der innere^ 
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Oberfläche des fibrösen seine Glätte verleiht, nur theoretisch zu trennen. 
Das viscerale Blatt des serösen Pericardium ist eine Bindegewebslage , in 
deren tieferen Schichten sich Fett ablagert, bei jüngeren Individuen in der 
Regel nur um die Gefössstämme in den Furchen, bei älteren in grösserer 
Ausbreitung und selbst an den grossen Gefassen sich hinaufziehend. Von 
der Ilorizontalfurche des Herzens geht das viscerale Blatt, in zwei scheiden- 
förmige Fortsätze gesondert, auf die an der Basis des Herzens gelegenen 
Gebilde über, wie dies in der Entwickelung begründet ist. Der vordere 
dieser Fortsätze hüllt die Abkömmlinge der ursprünglichen Arterienöffnung, 
die durch Bindegewebe zu Einem Strang verbundenen Arterien stamme, der 
hintere Fortsatz hüllt die Atrien und die in dieselben mündenden Venen 
ein , welche aus der einfachen venösen Hälfte der ersten Anlage hervor- 
gegangen sind. Beide Fortsätze trennt eine quere, nach oben und unten 

geschlossene Spalte, Stnus trausvermis per^lcardiL 



B. Arterien. 

Die Verzweigung der Arterien ist im Allgemeinen, abgesehen von 
zahlreichen Ausnahmen, eine dendritische, d. h. sie theilen sich gabelförmig 
und unter spitzen Winkeln in successiv feinere und feinere Zweige, deren 
Querschnitt zusammengenommen jedoch grösser ist, als derjenige der 
Stämme. Man unterscheidet jedoch hierbei collaterale Aeste, wobei der 
Eine der beiden Theiläste, und zwar der stärkere, als Fortsetzung des 
Stammes aufgefasst wird, von den Endästen, die man als gleichwerthige 
Theile des Stammes betrachtet. Ich werde in der folgenden Aufzählung 
der Aeste die coUateralen mit arabischen, die Endäste mit römischen Ziffern 
aufführen. Wo das anatomische Herkommen ein Gefäss in successiven 
Strecken seines Verlaufs mit verschiedenen Namen versehen hat (wie z. B. 
die Arterie der Oberextremität mit den Namen Subclavia, Axillaris, Bra- 
chialis), werde ich die Reihenfolge durch Buchstaben bezeichnen. 

Das Bedürfniss, den Gefassen Namen zu geben, findet einerseits in der 
Gleichartigkeit des Verbreitungsgebiets, andererseits in der Verringerung 
des Kalibers seine Grenze. Arterien von weniger als 0,5mm Durchmesser 
werden nur ausnahmsweise und nur dann beschrieben und benannt, wenn 
sie ausschliesslich ein Organ versorgen (A. centralis retinae) oder durch 
ihre Beziehung zu Enochencanälchen eine Bedeutung für das Skelet haben. 

Mit der Verästelung der Arterien pflegt die Abnahme ihres Kalibers 
gleichen Schritt zu halten und dem Kaliber ist im Allgemeinen, freilich 
nicht ohne zahlreiche Ausnahmen, die Mächtigkeit der Wand proportional. 
Um ein Bild von dem Kaliber der einzelnen Arterien und ihrer Zweige zu 
geben, werden folgende Zahlen genügen : der Durchmesser der Aorta beträgt 
am Ursprung etwa 28 mm , vor ihrer Theilung in die Arterien der unteren 
Körperhälfte 20 mm. Die Hauptarterie der oberen Körperhälfte hat an ihrem 
Ursprünge 13,5 mm, die Hauptarterie der unteren Körperhälfte 11,5 mm im 
Durchmesser. Die übrigen Arterien ordnen wir nach ihrer Weite in sechs 
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Gruppen und geben mit römischen Ziffern ihre Zugehörigkeit zu der Eines 
oder anderen Gruppe an. 

I. 8 Millimeter Durchmesser. Beispiel: Carotis comm. 

II. 6 „ „ „ Brachialis. 

III. 5 „ „ „ ülnaris. 

IV. 3,5 „ „ „ Temporaiis. 

V. 2 „ „ n Auricularis post. 

VI. 1 — 0,5 n n V Supraorbitalia. 

Von praktischer Wichtigkeit sind die Anastomosen der Arterien, da 
auf denselben die Möglichkeit beruht, dass einem Körpertheil auf verschie- 
denen Wegen Blut zugeführt werde und nach Verschliessung des re^pilären 
Weges ein sogenannter CoUateralkreislauf eingeleitet werde. Man unter- 
scheidet einfache und netzförmige Anastomosen. Die einfachen sind Ver^ 
bindungen von je zwei Aesten meist stärkeren Kalibers benachbarter oder 
entfernterer, namentlich auch symmetrischer Arterien beider Körperhälften ; 
sie stellen mehr oder minder convexe Bogen dar, welche von zwei Seiten 
her Zufluss erhalten. Die netzförmigen Anastomosen entstehen dadurch, 
dass von je zwei Stämmen zahlreiche aber feinere Gefasse in einander mün- 
den. Regelmässig sind die Gelenkkapseln von solchen Netzen umgeben. 

Durch die vorcapillaren und die capillaren Netze stehen zuletzt alle 
Gefasse mit einander in Verbindung, ausgenommen die in einigen Organen, 
wie im Gehirn, in der Milz u. a. vorkommenden sogenannten Endarterien 
(Cohnheim), deren jede ihren besonderen, von den benachbarten unab- 
hängigen Verbreitungsbezirk hat. 

Die Lage der Arterien ist derart, dass sie des grösstmöglichen Schutzes 
gemessen. In den Körperwänden liegen die Ilauptarterien an der inneren, 
in den Gliedern liegen sie an der medialen Seite. An den fleischigen 
Theilen der Extremitäten sind sie von Muskeln bedeckt und nur an den 
Gelenken gelangen sie auf kurze Strecken in die Nähe der Oberfläche. 
Gewöhnlich sind die Arterien mit einer oder zwei begleitenden Venen, mit 
den tiefen Lymphgefassen und den entsprechenden Nervenstammen 2a 
einem Bündel vereinigt, welches durch eine Bindegewebsscheide zusammen- 
gehalten und mittelst derselben locker mit der Umgebung verbunden wird. 
Doch fehlt es auch hierbei an Ausnahmen nicht. Der Zerrung der Arterien 
ist dadurch vorgebeugt, dass sie so viel als möglich an die Beugeseite der 
Glieder verlegt sind und dass sie in Organen, welche zeitweilige Dehnungen 
erfahren, gekrümmt, wellenförmig und selbst spiralig verlaufen. 

Von den zahlreichen Arterien Varietäten sollen nur diejenigen er- 
wähnt werden, die eine besondere Bedeutung für die chirurgische Praxis 
haben. 
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1. Arterien des Lungenkreislaufs. 

A, pultnonälis. 

Die aus dem Conus arteriosus des rechten A^entrikels hervorgehende 
und vor der Aorta nach links aufsteigende Arterie theilt sich in einen 275, I. 
rechten und linken Ast, die fast rechtwinklig zum Stamm und in fast hori- 
zontaler Richtung auseinandergehen, um den Hilus der Lunge, die rechte 
unter dem Aortenbogen hindurch, zu erreichen. Von dem Theilungswinkel 
geht, in der Flucht des Stammes, ein platt cylindrisches Band, I/i{/m UV~ 
terlo^UtUf zur unteren Wand der Aorta, an die es sich etwas nach links 286, II. 
vom Ursprung der Subclavia siu. ansetzt. 

Das Lig. arteriosum ist der obliterirte Rest des IHiCtiiS arterio»U8 1), 
eines Ganges, welcher bis zum Eintritte der Respiration wegsam war. Der 
Stamm der A. pulmonalis bildete mit dem Ductus im Fötus eine Wurzel der 2}r6, II. 
Aorta aus dem rechten Herzen, die sich mit der bleibenden Wurzel aus dem 
linken Herzen unter spitzem Winkel vereinigte {Fig. 27^ S. 27ö). Während 
die linke Aortenwurzel die Arterien für die obere Körperhälfte aussendet, 
entspringen aus der . rechten die beiden Lungenarterien. Sie leiten , so 
lange die Lungen collabirt in der Brusthöhle liegen, eine relativ nur geringe 
Blutmenge in dieselben ab. Sobald die Lungen in Thätigkeit treten, strömt 
ihnen die Hauptmasse des Blutes zu; der Ductus arteriosus verödet und 
verwandelt sich in einen bindegewebigen Strang, in welchem sich nur 
selten ein enges Lumen erhält. In der Regel geht der Verschluss des Ductus 
arteriosus dem des Foramen ovale voraus (vergl. unten S. 277). 



2. Arterien des Körperkreislaufs. 

Die Aorta ändert alsbald nach dem Ursprung ihre anfängliche Rich- 
tung vermittelst eines nach links und hinten über den linken Bronchus 
verlaufenden Bogeus in eine absteigende um; sie lässt sich demnach in drei 
Abtheilungen scheiäen, eine aufsteigende, Aorta atlscendens, eine 275, I. 287. 
bogenförmige, ArCUS Aortae, und eine absteigende, Aovtil 
dreScetieLens* Die absteigende Aoi-ta führt den Namen Brustaorta, 2b7. 
AortU' thovacica f so weit sie im Thorax enthalten ist; nach dem 
Durchtritt durch das Zwerchfell heisst sie Bauchaorta, AovtU abdO"- 
tnifluHs» In der Gegend des unteren Randes des vierten Bauchwirbels 
wird sie durch Abgabe der Gefässe für die untere Körperhälfte plötzlich 
auf ein dünnes, in der Aushöhlung des Kreuzbeins verlaufendes Stämmclien 
reducirt. Dies Stammchen, der Beckentheil der Aorta, ist die A» sacvU" 

lis 'inedla. 
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Ans der Aorta adscendenB entspringen meist noch innerlialb der Sums 
die EmäbmngBgefasse des Herzens, Aa. Corona Hae COrwUs ^iexira 
und #€n. Ans dem Arcos aortae kommen die Arterien des Kopfs und der 
oberen Extremität, Carotis nnd SnbclaTia, unsymmetriBch, indem die Ca-- 
rotis dextra nnd Subclavia d^xtra ans Einem Stamm, der Ana- 
nyma hrachtocephalica 9 herrorgehen. indess die Carotis min. 

und Subclavia Stn. gesondert entspringen. Dem Ursprung der oberen 
Gefasse der rechten Körperhälfte entsprechen die üraprfinge der unteren 
Gefasse auf beiden Seiten : nach jeder Seite giebt die Amia einen Stamm, 
Anonyma iliaca, ab, der sich in die Beckenarterie, Hypogasiricaf 

und in die Arterie der Unterextremität theilt. 

Analog der einfachen Arterie der Oberextremität, welche soeeeasiT die 
Namen Subclavia 9 Axillaris, Brachialis fuhrt, folgen in der 
unteren Extremität einander die drei Abtheilungen IliacOf ChruraliSf 
Poplitea» Im Ellenbogen- wie im Kniegelenk zerfallen diese einfiu:hen 
Stämme in drei, je Eine an jedem Rande und Eine in der Mitte des Unter- 
arms und Unterschenkels. Doch sind sie darin verschieden, dass aus der 
einfachen Arterie der oberen Extremität als primitive Aeste die beiden 
Randarterien, Ulnaris und Badtalis, hervorgehen und das mittlere 
Gefass, A» interossea communis, aus der Ulnaris entspringt, 
während an der unteren Extremität die einfache Arterie zunächst in den 
287. tibialen und mittleren Ast, die Tibialis p09Hca und Tibiolis an^ 
tica, zerföllt und der peroneale Ast, Peronea, von dem tibialen ab- 
gegeben wird. 

An den Arterien des Rumpfes sind zunächst die, wenn auch in ihren 
letzten Ausläufern nicht ganz streng gesonderten parietalen und visceralen 
Aeste zu scheiden. Die visceralen Aeste sind mannigfaltig, wie die Ein- 
geweide, denen sie Blut zufuhren. Die parietalen aber wiederholen ein* 
ander mit geringen Modificationen gleich den Segmenten des Rumpfes, den 
Wirbeln nnd Rippen, denen sie auch an Zahl entsprechen. Sie sind, mit 
einigen Ausnahmen am oberen und unteren Ende des Rumpfes, symmetrische 
Aeste der Aorta abdominalis. Die beiden obersten Intercostalräume versorgt 
die A» intercogtalfs SUprem^ aus der Subclavia; folgen sodann die 
Aa» iniercostales und die ihnen identischen Aa» lumbales aus der 
Aorta abdominalis und die analogen queren Aeste aus der A» SOcralis 
media» In die Lücke zwischen die letzte Lumbalis und den ersten Ast 
der Sacralis media greifen einige Zweige ein, die aus einer Anastomose der 
A» iliolUfnbaHs mit der A» circwtnflexa iUum entspringen. An 
jedem Körpersegment giebt der Stamm der Intercostales und der ihnen 
gleichwerthigen Gefiässe einen R» dorsalis ab, für den entsprechen- 
den Theil des Rückens und der Wirbelhöhle. Die Intercostales theilen 
sich constant, die tieferen Rumpfgefasse weniger regelmässig in einen 
oberen und einen unteren Ast ihres Intercostalraums. Zur Unterstützung 
des Blutlaufs in den Rumpfwänden liefern aber auch die Arterien der Ejc- 
tremitäten ihren Beitrag. Aus der Subclavia jeder Seite entspringt die 
A» m^m/maria int», die an der inneren Fläche des Thorax neben dem 
Brustbein herabläuft; aus der Iliaca jeder Seite entspringt die A» epi^ 
gastrica inf», die an der inneren Fläche der Bauchwand neben der 
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Linea alba aufwärts geht. Durch ansehnliche netzförmige Anastomosen 
der Epigastrica inf. mit einem der Endäste der Mammaria int., jij, epi^ 
g€l9tTiC€l 8Up»9 wird in der vorderen Ruropfwand ein symmetrischer, 
verticaler Strom zwischen den Arterienstämmen der oberen und unteren 
Extremität hergestellt. Aus demselben zweigen sich, regelmässig aller- 
dings nur in dem oberen Theil des Rumpfes, horizontale Gefässe ab, die 
den intercostalen Aesten der Aorta entgegen gehen und dieselben fort- 
setzen. Die lateralen Zweige der Mammaria interna und des Einen ihrer 
Endäste, der A. musculophrenica , münden geradezu mit den Inter- 
costalarterien (der Aorta) zusammen; sie werden Sv» ifltePCOStales 
Ufltt» genannt. Die medialen Zweige der Mammaria, Rr. stertMles^ 
anastomosiren mit den gleichnamigen Gefässen der anderen Seite in der 
Gegend des Brustbeins. 

Ueberblickt man den Verlauf der Körperarterien im Ganzen und 
Grossen, dann muss es auffallen, dass ihre Vertheilung mit derjenigen der 
Knochen des Skelettes vielfach zusammentrifft (Lesshaft, Intei-nat. Monats- 
schrift f. Anat. IL). 



A. Aorta adscendens. 

Ihre Aesto sind die 

Aa. coronariae cordis (iv), 

288, I, II. eine rechte und eine linke; sie entspringen aus den entsprechenden Sinus, 
treten zu beiden Seiten der A. pulmonalis an der A^orderfläche des Herzens 
hervor und geben zunächst jede einen Zweig aufwärts zum Atrium C*"), ein 
feines Aestchen in die Furche zwischen der Aorta und der vorderen Wand 
der Atrien (**) und ein Aestchen zum Conus arteriosus (***). Weiterhin 
geht der Stamm der rechten Coronaria in der Horizontalfurche des Herzens 
auf die hintere Fläche und sendet in seinem ganzen, die hintere Yertical- 
furche überschreitenden Verlauf feine Aeste aufwärts zu den Atrien und 
stärkere abwärts zu den Ventrikeln. Unter den letzteren zeichnen sich 
eine am Rande und eine in der hinteren Verticalfurche herablanfende 
Arterie (t,tt) durch ihre Stärke und Beständigkeit aus. Die linke Coro- 
naria theilt sich in zwei Aeste, einen verticalen, der in der vorderen 
Verticalfurche abwärts geht und nach beiden Seiten Zweige sendet, und 
einen horizontalen, der in der linken Horizontalfurche zur Rückseite 
gelangt. In den feinen Zweigen anastomosiren sämmtliche Coronararterien 
unter einander (West, Lancet. 1883. L). 

Eine Eigenthümliohkeit der Coronararterien ist ihre mächtige, binde- 
gewebige Intima. 



Arcus aortae. 
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B. Arcus aortae. 



Aus ihm entspringen vom concayen Rande einige feine Br. tracheaJes 
und bronchiales und vom convexen Rande der Reihe nach von rechts nach 
links die A. anonyma brachiocephal. , Carotis sin. und Subclavia sin. bald 
dicht gedrängt, bald in weiteren Abständen. Die Anonyma brachioceph. 
spaltet sich noch hinter dem Handgriff des Brustbeins in Carotis und Sub- 
clavia dextra , deren Yerlafuf von da an dem der gleichnamigen linken Ge- 
fässe gleicht mit dem einzigen Unterschiede, dass wegen der diagonalen 
von rechts -vom nach hinten -links gerichteten Lage des Arcus aortae die 
Gefässe linkerseits anfanglich tiefer, d. h. der Wirbelsäule näher liegen, 
als rechterseits. 

Eine Asymmetrie, wie sie imf Ursprung der grossen Gefässe aus dem 
Aortenbogen besteht, ist bei so fundamental wichtigen Gebilden sehr selt- 



Fig. 26. 



Trane, arter. 
common. 



sam; den Schlüssel zur Erklärung 
giebt die Entwickelungsgeächichte. 
Es fallt dabei zugleich Licht auf 
die Herkunft des oben (S. 273) er- 
wähnten Ductus arteriosus. Man 
hat von dem Stadium auszugehen, 
in welchem ein einfacher Arterien- 
stamm (Truncus arteriosus) den 
noch ungetheilten Ventrikel des 
Herzens verlässt (vergL S. 263). 
Zu dieser Zeit gehen zu den von 
beiden Seiten her den Schlund um- 
gebenden Kiemenbogen ebensoviele 
Arterienzweige, welche sich aus 
jenem Arterienstamm entwickeln. 
Sie sind beiderseits durch ein längs« 
verlaufendes Gefäss leitersprossen- 
ähnlich verbunden und setzen sich 

Schema der embryonalen Kiemenbogengefässc. durch Vermittelung des lateralen 
1—5, Kiemenarterien. Längsstammes in zwei bogenförmig 

nach unten gehende Arterien fort (primitive Aorten), welche sich nach 
kurzem Verlaufe vor der Wirbelsäule, resp. der Chorda dorsalis, ver- 
einigen, um 80 als einfacher Aortenstamm bis zum Beckenende des Körpers 
zu gelangen. Schon in sehr früher Embryonalzeit werden einige der 
Eiemenarterien schwächer bis zur Unwegsamkeit und zum vollständigen 
Verschwinden; die anderen bleiben wegsam und wandeln sich zu 
Jenen wichtigsten Aesten des Arteriensystemes um. Der einfache, aus 
dem Ventrikel kommende Stamm vor allem theilt sich der Länge nach 
(S. 263, 264) in die Art. pulmonalis, welche nach voi*ne und die Aorta, 
welche nach hinten gelegen ist. Die Lungenarterie giebt sogleich ihre 
Aeste zu beiden Lungen ab und bleibt durch den untersten Bogen linker- 
seits mit der Aorta verbunden (Ductus artoriosus, 8. 273). Der rechte 
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Aa. thyreoidea sup., lingualis. 279 

mandib., den Winkel des Unterkiefers, gebt am binteren Rande dieses 
Knocbens, von den innersten Läppcben der Parotis umbüllt, bis zum Kiefer- 
gelenk, unter welchem sie sieb in ibre Endäste tbeilt. Ibre coUateralen 
Aeste lassen sieb nacb der Ricbtung, die sie einscblagen, in drei Gruppen 
scbeiden, vordere, bintere und mediale. 



f Vordere Aeste. 

1. A. thyreoidea sup. (iv). 

Stärker oder scbwäcber, bäufig ungleicb auf beiden Seiten, gebt sie 
gerade oder im Bogen abwärts zum oberen Rande der Gland. tbyreoidea, 
längs welcbem sie sieb in Drusenäste auflöst. Ibre coUateralen Aeste sind: 

1. i?. StemocleidomastoidetlS, unbeständig; gelangt seit- und 
abwärts über die Gefössscbeide binweg zum gleichnamigen Muskel. 

2. A. laryngea mip. (v), über den oberen Rand der Cari thy- 
reoidea in das Innere des Kehlkopfs. Anastom. mit der symmetrischen 
und mit der A. laryng.*inf. 

3. Rv. musculares, verschieden an Zahl, zu den oberen Enden 
der vom Rumpf zum Zungenbein und Kehlkopf aufsteigenden und zu den 
vorderen Keblkopfmuskeln. Die A. cricothyreoidea (vi) (der Ast 

für den gleichnamigen Muskel), verdient Erwähnung wegen der bogen- 289. 290. 
förmigen Anastomose, die sie auf dem Lig. crico-thyreoid. mit der symme- 
trischen Arterie bildet. 

2. A. lingtialis (iv). 0- 

Dringt von ihrer Ursprungsstelle, dicht über der vorigen, am lateralen 289. 290. 
Rande des M. byoglossus oder zwischen Bündeln desselben in die Zunge 
ein und verläuft in derselben zwischen Mm. genioglossus und lingualis ge- 
schlängelt bis zur Spitze, nach allen Seiten Aeste aussendend, von denen 
nur einige feinere über dem Ansatz des Frenulum die Mittellinie über- 
schreiten. CoUaterale Aeste: 

1. Ein Zweig zum M. hyopharyng. 

2. jK. hyotdeuSf bildet mit dem symmetrischen Ast auf dem 
Zungenbein eine bogenförmige Anastomose und mit Zweigen der Aa. cri- 
cothyreoideae ein weitläufiges Netz auf der Cartilago tbyreoidea. 

3. A* dorsaHs Hnguae, zur Scbleimbaitt des Zungenrückens 
und der Epiglottis, zu den am Seitenrande der Zunge eintretenden Muskeln 
und zur Tonsille« Zerföllt oft in mehrere feine Aestchen. 

4. A. subungualis, über dem M. mylobyoid. an der lateralen 
Seite des Duct. submaxillaris nach vom; versorgt die Tbeile in der Um- 
gebung beider mit kleinen Zweigen. 



^) Ä, ranina. 



ÖHO Aa. maxill. ext, sternoc-leiclom., occipitalis. 



289. 3. A. maxiUaris extei*na (iv). 

Gellt an der inneren Seite des hinteren Bauchs des Biyenter mandi- 
bulae und weiter an der oberen Fläche der Submaxillardrüse vorwärts; 
wendet sich am Yorderen Rande der Insertion des Masseter aufwärts auf 
die Seitenfläche des Gesichts, wo sie stark geschlängelt zwischen den ober- 
iliiclilichen und den tiefen Gesichtsmuskeln zur Gegend des medialen Augen- 
winkeln hin verläuft. 

Nt'ben einer grossen Zahl von Drüsen- und Muskelzweigen {Rr. parati- 
tiriy f)iasHet(ri''i u. a.) giebt sie folgende namhafte Aeste ab: 

1. ^'1. Hiib mentalis f setzt sich in der Fossa submaxillaria in der 
lliohtuug dos Stammes fort und wendet sich neben der Protuberantia men- 
talis zur Kiunfläche. Versorgt die Muskeln der Submaxillar- und Kinn- 
gogond. Anastom. in der Submaxillargegend mit der A. subliDgualis, 
in dor Kinngegend mit den Aa. mentalis, labialis inf. und der symmetri- 
Hohon Arterie. 

2. vi. fabiaHs inf. und 

:K A. labial Ih nap.^) (v), gehen in der Nähe des rothen Lippen- 
randoH, xwisohon Munkel- und Dräsenschichte der Lippe, den gleichnamigen 
Artorion dor andoron Soito entgegen, um in bogenförmiger Anastomose zu- 
NummomcntrotVon. Aus dor der oberen entspringen und laufen einander 
parallol xu boidon Seiten der Xasenscheidewand die Ao. S^ptt tUM" 

r .1« anffniaviSf die Fortsetzung des Stammes, die dem Nasen- 
lU^l^rol und Nasonrüokon xahlroiche Aeste sendet und mit der aas der Angen* 
h«^hlo horvortivtoudon .■!• nasaiis anastomosirt. 



tt Hintere Aeste. 

K .4. HtmkOcteido9HaMoid^a. 

^.\^> \od,^wt\ in oinom stoilou BogxMi üWr den X. hyp^^lossus m ihrem 

M«AoK 

K\yh\ ^\^<M\ii<. \^^\\\ \v\\\c\x\\ \\^\\c\\ d«t Riivnt«' mandibolme und Yom 
St\\ *v>' ^x*"*^'^ isv.ookt . v»ci; ÄWtwsr^^i, darn an der medialen Seite dos 
\\ ,'^v«vxv>Mtx'^ti.vx v>> S;*.Wu* sWivi^A^* v^ •t^^ uni über dem M. semispinalis 
*M\^*Ux \i^A>fcA'. *x liva Uxosit A«\ v,uv,^^lor, KAsie oe* Splenins capitis oder 
t>K\v>vV,,v*x U,v.*,w'n aANxv»Vw A>;t>nA',^* ;Ätt\. ;iÄ d» c>faKein9cliafUiche Sehne 
.x^^x IN'^w-ixiv v.^^i St**i^.ss^'o^Xsw,.i^sro*,u*^it SU iurc^K>hren und sich mit 
>\N\t»>fcv.\K'vv > ;\*\>:xiNVo»oi\ V.\v?, V ^X^ .o-^/'^A^nF ajd Hinterhanpl zn ver- 
^N^N^^i.^iV V V /;<"'/, »* >u^" *iXtMvv}:'-*v>,x,^-;^ V,*;.'^l «rlsr^i?*: ein Rjunas stemo* 
.\ ,i,VÄ>Ax,o x' • V * V ,-,'v* ^ ,rv*,* V'-o ' c»*'- ^^ ». ,^T'-tii^e'f* abwärts zu 
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den Nackenmuskeln. Feine Zweige dringen durch das For. mastoideum 
und durch das Foramen parietale, wenn ein solches vorhanden, zur Diploe 
des Schädels und zur fibrösen Hirnhaut. 

3. A. auricularis post. (v). 

Geht in der Rinne zwischen dem Warzenfortsatz und dem Ohrknorpel 
unter dem M. auricularis post. yertical aufwärts, verzweigt sich am Ohr 
und an der Seitenfläche des Schädels, anastomosirt mit den Aa. occipitalis 
und temporalis. 

Ein Ast dieser Arterie oder der vorhergehenden ist die JL. StylO" 
fHilStoiAeU f die von unten in den Can. facialis eintritt, in der Pauken- 
höhle sich verbreitet und bis in die Schädelhöhle vordringt. 



fff Mediale Aeste. 

1. A. pharyngea adscendens (v). 

Erreicht, zwischen Pharynx und M. pterygoid. int. aufsteigend, die 
Basis des Schädels, giebt unterwegs einige Rr. pharyngei und Muskel- 
zweige dem Pterygoid. int. und den Gaumenmuskeln und sendet durch den 
Can. caroticus, die Forr. lacerum, jugulare und den Can. hypoglossi feine 
Aeste in das Innere des Schädels. 

2. A. palatina adscendens (v). 

Entspringt zuweilen aus der vorhergehenden, oder aus der Maxillaris 
ext., geht zwischen den Mm. styloglossus und stylopharyngeus , denen sie 
Aeste giebt, zur hinteren Wand des Pharynx und durch diese zum Gaumen. 



£ n d ä B t e. 

I. A. maotillaris int. (m). 291. 

Zieht durch die Fossa infratemporalis in mehr oder minder starken 
Windungen median - vorwärts zur Fossa sphenomaxillaris , von welcher aus 
sie nach verschiedenen Richtungen durch die Canäle und Löcher, die sich 
in die genannte Gtube öffnen, ihre letzten Zweige versendet. 

Man kann die Bahn, welche das Gefass durchläuft, in fünf Stadien ein- 
theilen und danach die zahlreichen Nebenäste desselben in fünf Gruppen 
ordnen : t 

1. An der medialen Seite des Unterkieferhalses. Von da gehen zwei 
kleine Seitenzweige aufwärts ab, die A. aurtculavis p^*of. in den , 
äuBseren Gehörgang und zum Paukeufell, und die A. tympanica dur/»i^ 
die Fissura petrotympanica zur Paukenhöhle. 
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2. In dem Räume, der von den rückwärts divergirenden Baachen der 
Mm. pterygoidei begrenzt wird. Einander gegenüber entspringen die Jl€k 

'ineningea media und alveolaris inf. Die Meningea media geht 

durch das For. spinosum in die Scbädelböhle und verzweigt sich in den 
von der genannten Oe£fnung ausgehenden Furchen an der äusseren FlAche 
der fibrösen Hirnhaut, von wo sie auch zahlreiche feine Aeste zur Diplod 
des Schädeldaches sendet. Sie giebt vor dem Eintritt in die Sch&delhöhle 
Zweige den Gaumenmuskeln und der Tube ab, in der Schädelhöhle sum 
M. tensor tympani, in den Hiatus can. facialis und die Apertura sap. canalis 
tympanici, endlich durch die Wand des Schädels zur Haut und cur Schleim- 
haut der Nebenhöhlen der Nase. 

Die Alveolaris inf. tritt in den Can. alveolaris des Unterkiefers, nach- 
dem sie vorher die im Sulcus mylohyoideus verlaufende A. "tnylohf/oMeO 
abgegeben hat. Vom Can. alveolaris aus schickt sie zahlreiche, sehr feine 
Aestchen zu den Zahnwurzeln, zum Zahnfleisch und der Diploe des Unter- 
kiefers und einen stärkeren Ast, A,. nientoJ/ts, durch das Foramen mentale 
zum Gesicht, wo er mit den Aa. submentalis und labialis inf. anastomosirt 

3. An der medialen Fläche des Proc. coronoideus des Unterkiefers, 
zwischen den Mm. pterygoid. und dem unteren Ende des M. temporalis. 
Von hier gehen die Aeste zu den Kaumuskeln aus, zwei A.O, tefitpOT€Ue$ 
pvoff,, die Eine am vorderen, die andere am hinteren Rande des gleich- 
namigen Muskels, welche unter sich und mit den benachbarten Arterien, 
besonders mit denen der Augenhöhle, anastomosiren; eine^. tH€lHS€teTiC€t 
durch die Incisura mandibulae, die A.O. ptei*ygoide€ISf ferner eine 
A., buceinatOlHu 9 welche längs dem oberen Rande des gleichnamigen 
Muskels verläuft und mit den Aa. maxillaris ext., alveolaris sup., infraorbi- 
talis und transv. faciei anastomosirt. 

4. An der Tuberosität des Oberkiefers. Während die Arterie sich an 
demselben gegen die Fissura sphenomnxillaris hinwindet, sendet sie feine 
Aeste, Aa. alveolares »upp. postt., welche für die Wurzeln der 
Backzähne, das Zahnfleisch und den Oberkieferknochen bestimmt sind, in 
die Canales alveolares postt. und einen ansehnlichen Ast, A, infvuOThi» 
taliSf durch die Fissura orbit. inf. in den Can. infraorbitalis. Aus diesem 
Aste entspringen Rr. orbitales zu den am Boden der Orbita gelegenen Mus- 
keln und Itr. alveolares »upp. antt.f welche mit den eben erwähnten 
Alveolararterien in der Wand und am Boden der Kieferhöhle bogenförmig 
anastomosiren und die Wurzeln der vorderen Zähne, das Zahnfleisch und 
die Schleimhaut der Kieferhöhle versorgen. Aus dem For. infraorbitale 

291. hervorgetreten, endet die A. infraorbitalis mit Zweigen für die G^sichts- 
muskeln und in Anastomosen mit allen übrigen im Gesichte sich verbreiten- 
den Arterien. 

5. In der Fossa sphenomaxillaris. In ihr löst sich die Maxillaris ini 
in ihre Endäste auf: A. ptm*ygopalattna^) durch den gleichnamigen 

• Canal zum Gaumen, theilt sich, wie der Canal, durch den sie verl&oft, in 
mehrere Aeste , von denen der stärkste , A, palaiina maj. , den knöchernen 
Gaumen entlang bis zum For. incisivum läuft; A^ SJ^henoptUuHfMf 



^) A, palalina (lesceiidens. 
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durch die gleichnamige Oeffnung in die Nase, zerfällt alsbald in drei Aeste, 
A. pharyngea descendens zur Decke des Pharynx, A. nasalis post. zur Seiten- 
wand und A. nciSopalaUna zur Scheidewand der Nase; A, vltHufia durch 
den Canal desselben Namens zum Pharynx und zur Tube. 

II. A. temporalis »iiperftcialis (iv). 289. 

Oeht in der Flucht des Stammes dicht vor dem Ohr über die Wurzel 
des Jochbogens und die oberflächliche Fascie des M. temporalis zur Seiten- 
wand des Schädels empor, über die sie sich mit zahlreichen Zweigen aus- 
breitet. Dieselben gehen' aus zwei Aesten herror, in welche sich die Arterie 
zunächst spaltet. Die Zweige stehen durch quere Anastomosen unter sich, 
der hintere Ast auch mit den Aa. auricularis post. und occipitalis, der 
vordere mit den Aa. supraorbitalis und frontalis in Verbindung. Noch 
unterhalb des Jochbogens giebt sie rückwärts die Aa, aurictdares antt, und 
unter rechtem Winkel vorwärts die A. transversa fosciet ab, die am 
vorderen Bande der Parotis zum Vorschein kommt; über dem Jochbogen 
die A, temporalis media , welche die Fascia temporalis durchbohrt 
und in einer Furche der Schläfenschuppe aufwärts geht, und die A, zygO" 
matico^orbitalis vorwärts zum M. orbicularis oculi und zum lateralen 
Augenwinkel, an dem sie mit der A. lacrymalis anastomosirt. 

II. Carotis interna (n)*). 

Verläuft zur Seite des Pharynx vor den tiefen vorderen Halsmuskeln 
gerade oder wenig geschlängelt aufwärts, seitlich gedeckt von der V. jugu- 
laris, von der Carotis ext. durch die Mm. styloglossus und stylopharyng. 
geschieden. In den Schädel tritt sie durch den Can. carot. in aufwärts con- 
yexem Bogen; in einem steileren, gleichfalls aufwärts convexen Bogen geht 
sie an der Seite des Wespenbeinkörpers vorwärts, wobei sie im Sinus ca- 
vernosus liegt und biegt zuletzt, aus der harten Hirnhaut austretend, in 
einem steilen vorwärts convexen Bogen, dessen Gipfel dem Eingang des 292, I. 
Can. opticus entspricht, median - rückwärts um. Aus dieser Krümmung 
entspringt die A. ophthalmica; die übrigen Aeste der Carotis int. gehören 
der Basis des Gehirns an. 

1. A. ophthalmica (v). 

Tritt durch den Can. opticus in die Orbita und füllt mit ihren zahl- 
reichen und grösstentheils geschlängelten Aesten einen kegelförmigen Raum, 
dessen Axe einer ihrer Aeste, die A, centralis retinae^ bildet. Die- 
selbe durchbohrt die Hüllen des N. opticus, verläuft mit dessen Bündeln 
zur PapiUa optica und verzweigt sich von ihr aus in einem weitmaschigen, 
flächenhaflen Netz, welches auf die Retina beschränkt ist und ohne Com- 
munication mit anderen Gefässen des Bulbus in Venen übergeht. 



Carotis cerebralis* 



Die übrigen Aesle kaoD man eich nnter drr Form tdo Kegelraänfeli) 
stallen, welche einsDder ei nachli essen : ein innerster, dessen Zweige ia osohstBr 
Umgebung der Eint rittest eile des Sebnerven die Sct«ra darclibohren, ein 
lorer, dessen Zweige an die MuslEeln und den vorderen Theil des Bulbag uck 
vortheilen, und ein iusserster. der nur die obere Hälfte der Orbita einninnl. 
Fig. S8 ■). 





aber über den Margo supraorbitalisbinausauf das Gesicht sich fortsetzt. 

änderlieh ist nnr die Zahl und der Ursprung der Gefäsae der einselnenKi 

indem sie bald zu mehreren ans einem Stämmchen, bald Tereiuzelt uo* 

kurzen Gefäaee der inneren Kreise aus den lungeren der Susseren cntsprii* 

F. Merkel. Inno 
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Die Äa, ciliares postt. dringen, etwa 20 an der Zahl, in der Umgebung 
des N. opticus in den Bulbus ein. Die meisten , Aa. ciliares breves, 
verästeln sich alsbald in der Choroidea; zwei, Aa. ciliar, lotlffae, 292, I. 
laufen unyerästelt im horizontalen Meridian, einander gegenüber, an der 
inneren Fläche der Sclera bis zum Orbiculus ciliaris und theilen sich jede 
in zwei Zweige, die mit einander um den Ciliarrand der Iris einen geschlosse- 
nen Kreis, Circulus arteriosus iridis ^) , erzeugen. In diesen Kreis treten 
von aussen her die durchbohrenden Zweige der Aa. ciliares antt. ein; aus 
ihm gehen nach innen die Arterien der Iris und des C. ciliare hervor. Die 
letzteren senden Aa. recurrentes ab, welche sich an der Versorgung der 
Choroidea betheiligen. 

Mr. musculares entspringen zum Theil selbständig aus der Ophthal- 
mica (**), zum Theil als Aeste der langen Arterien. Die vorderen geben 
die Aa. ciliares antt. ab, welche auf der äusseren Fläche der Sclera ge- 
schlängelt gegen den Hand der Cornea verlaufen. Diese senden die eben 
erwähnten durchbohrenden Zweige aus; die auf der äusseren Fläche dos 
Bulbus verbleibenden Aeste umgeben die Cornea mit einem engmaschigen 
Netz (Randschlingennetz). 

Den oberen halben Kegelmantel repräsentiren drei Ai*terien, die A. la- 
crymalis am lateralen, die A. nasofrontalis am medialen Rande der Decke 
der Orbita, die A. supraorbitalis in der Mitte. 

Die A. lacrytnalis, welche über dem M. rectus lat. nach vorne 
läuft, betheiligt sich an der Versorgung der Augenmuskeln, versieht die 
Thränendrüse, durchsetzt dieselbe (8) am lateralen Augenwinkel, anastomo- 
sirt mit der Zygomatico-orbitalis und sendet die Aa. palpebralis la^ 289. 
teralis SUp. und palpebr. lat. inf. in das obere und untere Augenlid. 292, I. 
Noch in der Orbita giebt sie die feinen Aestchen ab, die durch die Cann. 
zygomatico-temporalis und zygomatico- facialis (*) zur Schläfengrube und 
Wangenfläche gehen. 

Der Stamm der A. tiasofrowtalis liegt unter dem M. obliquus 
sup. Er schickt durch die Forr. ethmoidalia die Aa. ethtnoid. post. 
und ethmoid. ant. in die Schädelhöhle, von wo aus Zweige derselben 
durch die Lamina cribrosa in die Nasenhöhle gelangen. Er giebt beim 
Austritt aus der Orbita, welcher zwischen Trochlea und Lig. palpebr. med. 

erfolgt, die Aa. palpebralis medial, stip. und ijalp. 7ned. inf. 

ab, die in den Augenlidern den gleichnamigen Aesten der Lacrymalis ent- 
gegengehen und mit ihnen an der Vorderfläche des Tarsus die ArcuS tarsei 
bilden. Er theilt sich sodann in einen oberen Ast, A. frontalis^ der 289. 
durch die Incis. front, zur Stime gelangt und an ihr emporsteigt, sowie 
einen unteren, M. tiasalis^ der mit der A. angularis anastomosirt und 
sie zuweilen vertritt. 

Die A. supraorbitalis geht unmittelbar unter der Decke der 289. 
Orbita vorwärts und durch das Foramen (oder die Incisura) supraorbitalis 
zur Stirngegend. Sie anastomosirt daselbst mit der A. frontalis und tem- 
poralis. 



1) Circulus art» iridis maj. 
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2. A. cammunicans posL (y). 

292, II. Ein rückwärts laufender Ast der Carotis int., welcher sie mit Aesten 

der A. vertebralis verbindet (s. diese). 

3. A. ch4>rotdea (vi). 

Eine nicht ganz beständige, zuweilen in mehrere feine Aeste zerfalleoe 
Arterie, die dem Tractus opticus entlang rückwärts läuft und die am Boden 
des unteren Horns des Seiten Ventrikels gelegenen Theile versorgt 

4. A. cerebri ant. (iv)*). 

Median- und im Bogen vorwärts über den N. opticus zur medianen 
Spalte der Grosshirnhemisphären, der symmetrischen Arterie entgegen, mit 
der sie durch Vermittelung eines kurzen Querastes, A» COfnmunicanS 
ailUß anastomosirt. Beide Gefasse verlaufen alsdann dicht neben einander 
über das Knie des C. callosum auf dessen obere Fläche und geben diesem 
Körper und der medialen Oberfläche der Hemisphären ihre Zweige. 

5. A. cerebri media (in)^. 

Dringt seit- und etwas vorwärts über der Spitze des unteren Lappene 
in die seitliche Spalte der Grosshirnhemisphäre ein und verbreitet sieb an 
den Wänden derselben und an der unteren Fläche des vorderen Lappens. 

Die vorderen Theile der Himbasis, die daselbst liegenden Theile der 
beiden ersten Hirnnerven, sowie die Grosshimganglien erhalten eine grosie 
Anzahl kleiner Arterien, welche vom Anfang der Aa. cerebri ant. und med. 
abgehen. 



//. Arterie der OberextremitäL 
a. Subclavia. 

293, I. Diesen Namen führt die Arterie von ihrem Ursprünge an bis w A^ 

Stelle, wo sie unter dem Schlüsselbein hervortritt. Ihr Durchmesser betift^* 
am Ursprung 12, unter dem Schlüsselbein 9 mm. In aufwärts conveie^^ 
Bogen steigt sie über der Pleura zur Grenze des Brustkorbes auf und ge 
hinter dem M. scalenus ant. (8), der sie von der Y. subclavia trennt, in d 
nach ihr benannten Furche der ersten Rippe herab. Ihre collateralen Aest^^ 
ziemlich regelmässig in ihrem Verlauf, aber wechselnd in den Ursprüngei^ 
gruppiren sich folgendermaassen : 



') A. corporis caJlosi. ^) Ä, fossae Sylvii. 
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♦ Aus dem aufsteigenden Theil des Bogen s. 

1. A. vertebralis (m). 

Tritt in das Foramen transversarium des sechsten Halswirbels ein, läuft 
durch die entsprechenden Löcher der übrigen Halswirbel aufwärts und über 
den Sinus atlantis durch das For. occipitale in die Schädelhöhle. Die Ar- 
terien beider Seiten gehen, nachdem sie die fibröse Hirnhaut durchbohrt, 
anfangs einander parallel neben dem verlängerten Mark, dann convergirend 292, II. 
an der unteren Fläche des verlängerten Marks vorwärts und fliessen dickt 
vor dem hinteren Rande der Brücke zu Einem unpaaren Gefass, A.. bdsi" 
lur^is, zusammen. Am vorderen Rande der Brücke theilt sich die Basi- 
laris in die beiden Aa» cerebri postt* In die A. cerebri post. mündet 
jederseits die aus der Carotis int. entspringende A. commun. post. ein und 
schliesst so die kreisförmige oder, richtiger gesagt, sechsseitige Anastomose, 
Circulus at*terlo»US^) ^ durch welche die vier Hauptarterienstämme, 
die der Schädelhöhle Blut zuführen, sowohl die beiden Stämme Einer Seite 
als auch die symmetrischen beider Seiten unter einander communiciren 
und ihren Druck ausgleichen. 

Der Halstheil der A. vertebralis schickt an jedem Wirbelabschnitt kleine 
Aeste nach allen Seiten aus. Aus dem in der Schädelhöhle gelegenen Stück 
der Arterien entspringen die Aa. spinales ^ntt. und postt. (vi). Die Aci» 
spiflflles antt, vereinigen sich zu einem unpaaren Gefäss, welches, ohne 293, II. 
an Kaliber abzunehmen, vor der vorderen Medianfurche des Rückenmarks 
bis zum Filum terminale herabläuft und nur hier und da *einen mit der 
Nervenwurzel austretenden Seitenzweig abgiebt. Die Aci» spitiales 
postt» halten sich an der Seitenfläche des Rückenmarks in dem Winkel, 
den die hinteren Nervenwurzeln mit dem Rückenmark begrenzen, und sen- 
den mit jeder Nerven wurzel einen feinen Zweig durch das For. interverte- 
brale zur Anastomose mit Zweigen der A. intercostalis. Am Conus termi- 
nalis münden die Aa. spinales postt. zusammen mit seitlichen, rückwärts 
umbiegenden Aesten der A. spinalis ant. lieber den Verlauf der Gefässe 
in der Substanz des Rückenmarks vgl. Adamkiewicz, die Blutgefässe des 
menschl. Rückenmarks, aus dem LXXXIV. und LXXXV. Bde. der Wiener 
Sitzungsberichte; H. Kadyi, Anat. Anz. I, 1886, Nr. 12. 

Aus dem Ende der A. vertebralis und aus der A. basilaris entspringt 
eine Reihe von queren, nur selten symmetrischen Aesten , -4. cevebelli 292, II. 

1/nf. post., A. cerebelU inf. ant., A. cerebeUi sup., welche die 

untere und obere Fläche des Kleinhirns versorgen, zwischen diesen feinere, 
mit den Nerven wurzeln austretende Aeste, unter anderen eine A* atldi" 
tiva, die den N. acusticus in das Labyrinth begleitet. Die A, cerebri 
post, wendet sich vor dem N. oculomotorius und über dem Tentorium seit- 
wärts und verzweigt sich mit aufsteigenden Aesten im Thalamus und den 
Vierhügeln und mit rückwärts laufenden Aesten an der inneren und unte- 
ren Fläche des hinteren Lappens des Grosshims. ' 

^) Circulus arteriosus WiUisii» 



288 Aa. manimar. iut., intercostal. suprem. 



** In der Brustwand absteigende Aeste. 
320. Einander gegenüber ein vorderer und ein hinterer Ast ; der vordere Ast: 

2. A. 'tnatninaria int. (iv), 

läuft über die Spitze der Pleura, an der hinteren Fläche der Y. anonyma 
brach iocephalica, dann des Sternoclaviculargelenks zur vorderen Brustwand 
und zur Seite des Brustbeins, zwischen den Rippenknorpeln und dem M. 
293, I. transversus thoracis ant., bis in den sechsten Intercostalraum , wo er sich 
in seine Endäste spaltet , die A, eplgastr. »up. (v) , die in der Flucht 
des Stamms au der Bauchwand abwärts zieht, um mit der Epigastrica inf. 
zu anastomosiren (S. 276), und die A» -musculophrenica, die an der 
Seiten wand des Thorax zwischen den Zacken des Zwerchfells und des M. 
transv. abdom. hinzieht. 

Von dem Stamm gehen nach vier Seiten Aeste ab: un regelmässige 
rückwärts zu den Brusteingeweiden, die Rr, mediastinici, thymici und eine 
A. pericardiacO'phrenka (vi), die den N. phrenicus begleitet. Regelmässige 
Aeste, 2?r. intercostales antt,^ welche lateralwarts den Intercostalarterien ent- 
gegengehen, und Br. stemaleSj die sich median wärts gegen das Brustbein 
wenden, wurden schon oben (S. 276) erwähnt. Vorwärts dringen durch die 
Brustwand der Ilr, perforantes au den Brustmuskeln und bei Frauen zur 
Brustdrüse. 

Als eine häufige Varietät der A. mammaria int. erscheint ein Ast der- 
selben, Mawmaria int, latcraUSy der an der Innenfläche der Seiteuwand des 
Thorax herabgeht und die Intercostalarterien ebenso kreuzt und unterbricht, 
wie es die reguläre Mammaria int. an der vorderen Wand des Thorax thut. 

3. A. intervostalis »upte^na (iv), 

der hintere der an der Brustwand absteigenden Aeste, läuft über dem Stamm 
des letzten Cervicalnerven zum Hals der obersten Kippe und theilt sich 
über derselben in zwei Zweige von fast gleichem Kaliber. Der Eine, die 
Fortsetzung des Stamms, zerHlllt wieder in zwei Aeste, die im ersten und 
zweiten Intercostalraum vorwärts umbiegen und sich ganz wie die Aa. in- 
tercostales aus der Aorta thoracica verhalten. Der andere, A» cewlcU" 
Hs X^VOfmf geht hinter den Mm. scaleui aufwärts, um die tiefen Nacken* 
muskeln bis zum Epistropheus zu versorgen. 



*♦* Aus dem Truucua thyreo cervicali» (II). 

Mit diesem Namen belegt man einen kurzen Stamm, der an der media- 
len Seite des M. scalenus ant. aus der vorderen Wand der Subclavia empor- 
steigt und nach kurzem Verlauf in die folgenden vier Aeste zerfällt: 



Aa. thyreoid. inf., cervic. adscend. u. superf., transv. scap. u. colli. 289 



4. A. thyreoidea inf. (iv). 

Hinter der Carotis comm. nnd den Nerven stammen des Halses zum 
seitlichen und unteren Rande der Gland. thyreoidea; giebt einen J?. laryn- 
geus inf. (vi) ab, der unterhalb des M. laryngopharyngeus an die hintere 
Wand des Kehlkopfs tritt, in dessen Muskeln und Schleimhaut sowie in 
der vorderen Wand des Pharynx sich verästelt und mit der A. laryngea 
sup. anastomosirt. 

5. A. cervicalis adscendens (v). 

Steigt am Halse gerade aufwärts zwischen den Zacken der lateralen 
und medialen hinteren Hälsmuskeln; verzweigt sich an beide und sendet 
einige Aeste durch die Zwischenwirbellöcher in die Wirbelhöhle. 



6. A. cemicali8 superficialis (v). 

Quer und oberflächlich durch die Fossa supraclavicularis zum Rande 
des M. trapezius; versorgt diesen sowie die benachbarten Muskeln mit 
Zweigen. 

7. A. transversa scapulae (iv). 

Parallel der vorigen, aber weiter unten, meist hinter dem Schlüsselbein 
versteckt, zur Incisura scapulae. Giebt auf diesem Wege Aeste zum M. 
subclavius, zur äusseren Fläche der Brustwand und einen R. acromialis 
zur Gegend des Acromioclaviculargelenks. Der an der Incisura scapulae 
angelangte Stamm geht in der Regel über dem liig. transv. scap. sup. in 
die Fossa supraspinata und aus dieser unter dem Lig. transv. scap. inf. in 
die Fossa infraspinata. Versorgt die gleichnamigen Muskeln; anastomosirt 
mit der A. circumflexa scapulae. 



**** Jenseits des M. scalenns ant. entspringend. 

8. A. ti*ansversa colli (iv). 

Verläuft den beiden vorigen parallel, in der Höhe ungefähr zwischen 
denselben, aber weiter zurück als beide, unmittelbar auf dem M. scalenus 
medius und nicht selten durch einen Schlitz des M. scalenus post., giebt 
beiden Aeste ab und tritt dann durch den Plexus brachialis zum oberen 
Rande des Schulterblatts. Sie erreicht den oberen medialen Winkel des- 
selben, sendet von da Aeste zur Fossa supraspinata, zum Deltoideus und 
Trapezius und tbeilt sich in einen aufsteigenden und einen absteigenden 
Ast; der R, ascendens verbreitet sich in den Mm. splenii und der nächst 
tieferen Schichte der Nackenmuskeln, der R. descendens geht längs der Basis 
des Schulterblatts zwischen den Mm. rhomboidei und dem M. serrat. post. 

Henle-Merkel, Grundriss. ]9 



2dO Aa. axillaris, thoracicae. 

h<;rab, Tertheili »ich an dieselben und dringt mit seinen letzten Zweigen in 
den M. latiHsimus. 

Die drei zuletzt genannten queren Aeste der Halsgegend Yertaaschen 
öfters ihre UrMprüngo oder entspringen selbständig oder in anderen Com- 
binationen. ('harakterirttinch ist für sie die£ndigung der Cerric. saperf. in 
(l(>m Ilande des Trapezius, der Transv. scapulae am lateralen, der Transv. 
(•(»lli am medialen Ilande des Schulterblatts. 

b. AxtUaHs. 

U)U. Axillaris heiHHt die Arterie der Oberextremität während ihres Verlaufs 

durch diu AchHelgrube, d. h. vom unteren Rande des Schlüsselbeins bis zum 
untoron Rande der Sehne des M. pectoralis maj. Sie hat auf dieser Strecke 
eine bei herabhängendem Arm ziemlich gerade lateralwärts absteigende 
Richtung, ruht mit dem oberen Ende auf der ersten Rippe, nähert sich mit 
dem unteren dem Armbein, von dem sie nur durch den M. coracobrachia- 
Hh goNchieden int, und wird vom M. pectoralis minor gekreuzt. In dem 
nUnd(*l , welches nie mit der entsprechenden Vene und den Nerven des 
PlexUH brachiulis bildet, nimmt sie die Mitte ein, die Nerven an der late- 
ralen, die Veno an der medialen Seite, bis sie in der Gegend des lateralen 
Schultorbluttrandes von den beiden medianwärts absteigenden Strängen 
umfattst wird, die sich an ihrer medialen Seite zum N. medianns vereinigen. 
Ihre collateralen Aeste strahlen nach drei Richtungen aus, medianwärts 
gogen die Brust wand, Aa, thoracicae, lateralwärts zum oberen Ende des 
Armbeins, Aa, circupiißrxac htoncrL und hintere zur Rückwand der Achsel- 
höhle, -4(1, iiuhst'iipHlarvif, 



t A a. t h o r a c i c a e. 

1. -1. thoracica saprema. 

Knt^priuvft hinter dem M. subolavius oder am unteren Rande desselben 
\iud s|>altot sioh am oberen Rande des M. |>ectorali8 minor in zwei Aeste, 
einen tieferen «um M. sorrat. ant. und den Intercostalmoskeln der zweiten 
bi'« füntXen Kippe, und einen obertlachlichen, der vorzugsweise den M. pec- 
toralis mrti versiebt, 

:}, .1. thofHtcico^acroMialis. 

S\o «^(l.t \^oitcr ;;n:ou. 3l> die voriire. hinier dem IL pector. min. ans 
dorn S;,uuw *ior A. Avil^iris hrrror und verfaendet vom oberen Rajide des 
livnÄwnton M ulke's ;!.r\^ Vt s:»^ vAoh aix i ^i:«-'«, I2r. j^nf «ms^cs; mcdianabwärts, 
einen K. ,).*r,-,iV'.,< *A:erA*,sbwÄr:s, und wnen Ä. «cnMM«lit$ gerade lateral- 
xfcÄns 5U .ion i U\;o;;'.Ar;vv.t;or.^r. der Mm, )>ecU\ralis m^}. «»d deltoidens 
un.x 5V,v,^ ^,"^,;^,Te^^^■:<•v.V. wel.-V.cr, .iirr. Ar.^:j d« IVhatdew dvrdiWhiend, 
w^: d< \\^ K. Aor.^'.v.;Ä ;< .;,- A. irAr^v. ?c*p. 
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3' A. thoracica longa. 

Läaft auf dem M. serrat. ant. gerade abwärts , vor- und rückwärts 
Zweige aussendend. Von den vorderen Zweigen biegen einige um den Rand 
des M. pectoralis maj. aufwärts um zur Mamma. 



ff Aa. circnmflexae humeri. 

1. A. clrcwinflexa hn/ineri ant. 

Ein feines Aestchen ; windet sich unter dem oberen Ansatz des Sehnen- 
bogens des M. coraco-brachialis vorwärts um den Armbeinhals , zieht quer 
durch den Sulcus intertubercularis und spaltet sich jenseits desselben in 
einen aufsteigenden Ast zum Schultergelenk und einen absteigenden, der 
sich im Periost das Armbeins verliert. 

2. A. circumflexa humeri po8t. (iv). 

Entspringt in gleicher Höhe mit der vorigen, schlingt sich unter dem 
M. teres minor und vor dem M. anconeus long, um die hintere Fläche des 
Armbeins. Sie endet im M. deltoideus, mit einigen Zweigen auch im M. 
anconeus long, und im Ansatz des M. latissimus und giebt auch dem Schulter- 
gelenk feine Aeste. 



fff Aa. BUbscapulares. 

Es sind zwei bis drei obere, welche ganz im M. subscapularis aufgehen, 
nnd eine stärkere untere, die sich am äusseren Rande des Schulterblatts in 
zwei Aeste theilt. Eine A. thoracica -dar salis läua hinter der A. 
thorac. longa, mit ihr und anderen benachbarten Arterien anastomqsirend, 
zwischen M. serrat. ant. und latissimus an der Seitenwaud des Thorax herab. 
Eine A. circumflexa SCapulae schlägt sich, als die eigentliche Fort- 
setzung des Stammes, medianwärts vom M. anconeus long., auf die Rück- 
seite, sendet den Mm. anconeus, teres min. und maj. und dem hinteren 
Rand« des Deltoideus Zweige und vertheilt ihre Endäste in der Fossa sub- 
scapularis und in der Fossa infraspinata , in der sie mit der A. transversa 
scapulae ein weitläufiges Netz bildet. 

c. Brachialis (n). 295, i. 

Nach dem Austritt aus der Achselgrube liegt die Arterie ^ 
Extremität, die nunmehr Brachialis genannt wird, mit zwei \ 
Yenen and dem N. medianus an der medialen Seite des M. bio 
Lig. intermoscolare mediale. G^gen die Ellenbogenbeuge £t 

La des M. biceps auf dem M. brachialis int. zur MittelltD. 

19* 



292 An. brachialis, radialis. 

und gelangt unter der oberflächlichen Sehne des Bieeps in die abwärts zu- 
gespitzte Grube zwischen den Mm. brachioradialis und pronator teres, in 
welcher sie sich in ihre Endäste spaltet. 

Ihre sehr veränderlichen coUateralen Aeste sind, neben einer grösseren 
oder geringeren Zahl kurzer Muskelzweige: 

295, II. 1- -4. roUat^^ralfs radialis »ap. 

Geht über dem unteren Ansatz des Sehnenbogens des M. coracobra- 
chialis auf der vorderen Fläche des Armbeins in transversaler Richtung zur 
Insertion des M. deltoideus und sendet Aeste aufwärts zu diesem Muskel, 
sowie abwärts zum Ursprung des M. brachialis int. 

2. A. profunda hrachit (iv). 

Wendet sich mit dem N. radialis auf die Rückseite des Arms in die 
Lücke zwischen den Mm. anonceus long, und int., giebt rücklaufende Zweige 
dem ersten dieser Muskeln und zerfällt dann in zwei Aeste, ul« COllüte' 

ralis media und collateralis radialis inf. Die erste gebt in 

der Substanz des M. anonceus int. abwärts zum Rete cubitale (s. u.); die 
andere tritt unter dem unteren Rande des M. anonceus br. hervor und geht 
an der Rückseite des Arms über den lateralen Epicondylos hinweg zum 
Unterarm. Giebt in der Regel die A. nutritia des Armbeins ab. 

3. A. collateralis ulnaHs »iip. (iv— v). 

Entspringt in fast gleicher Höhe mit der Profunda bracbii, giebt auf- 
steigende Aeste zum M. anonceus longus und eine Anzahl absteigender 
Aeste, die zum Theil hinter dem Lig. intermusculare im M. anconeus int. 
enden. 

4. A. collateralis ulnaris inf. (v). 

Geht über dem medialen Epicondylus rechtwinklig aus der A. brachia- 
lis hervor und theilt sich sogleich in auf- und absteigende Aeste zu den 
Mm. brachialis int. und pronator teres und einen auf die hintere Fläche des 

Arms übertretenden Gelenkast. 



/. Badialis (iv). 

Der oberflächlichere der beiden Theilungsäste der A. brachialis verläuft 
über der oberflächlichen Schichte der Beugemuskeln zum Handgelenk, wird 
aber bis zum unteren Drittel des Unterarms vom Bauch der Radiahnnskeln, 
namentlich des Brachioradialis, gedeckt, den die Fascie auf der Yorderfläche 
des Unterarms festhält. Ueber dem Handgelenk ist die Arterie zwischen 
der Sehne desM. radialis int. nud den vereinigten Sehnen der Mm. abdacUMr 
295, I. pollicis longus und extensor poU. brev. nur von Haut und FftMiie bedeokt 



A. radialis. 293 

und vom Knochen nur durch die Insertion des M. pronator quadrat. ge- 
schieden. 

Unter den heiden genannten Daumenmuskelsehnen, unmittelbar auf 
der Kapsel des Handgelenks, wendet sich die Radialis auf den Rücken der 
Hand, auf welchem sie abwärts verläuft bis zu dem Winkel, den die Basen der 296, I 
beiden ersten Mittelhandknochen mit einander bilden. In diesem Winkel, 
zwischen den Köpfen des M. interosseus ext. primus, kehrt sie in die Hohl- 
hand zurück, wo sie sich in ihre Endäste theilt. 

Kurze Muskeläste entspringen aus der Radialis in grosser Zahl wäh- 
rend ihres ganzen Verlaufs am Unterarm. Collaterale Aeste von einiger 
Bedeutung giebt sie nur am oberen und unteren Ende ab. 

1. A. recurrens radialis (v). 296, i. 

Geht unter dem Ellenbogengelenk aus dem radialen Rande der Arterie 
hervor und im Bogen aufwärts ; sendet Aeste zum M. supinator, den Radial- 
mnskeln und dem Rete cubitale. 

2. A. carpea volaris (rad.). 

Längs dem unteren Rande des M. pronator quadrat. den gleichnamigen 
Aesten der Ulnaris entgegen zur Bildung des Rete carpeum volare. 

3. A* nietacarpea volaris stiblhnis (rad.). 

Ein Zweig von wechselnder, doch in der Regel geringer Stärke, der 
entweder mit dem gleichnamigen Zweig der Ulnaris den Arcus volaris subli- 
inis bildet oder sich in den Muskeln des Daumenballens verliert. 

4. A. carpea dorsalis (rad.). 

Aus dem über dem Handrücken verlaufenden Stück der Radialis zum 
Rete carpeum dorsale. 

5. Aa. ^netacarpeae dorsales (rad.). 296, i. 

In der Regel drei einzelne oder gemeinschaftlich ebenfalls aus dem 
Dorsaltheil der Radialis entspringende Arterien , welche an der Rückseite 
der beiden Ränder des ersten und des radialen Randes des zweiten Mittel- 
handknochens und den entsprechenden Fingerrändern herablaufen. 

Die Endäste der in die Hohlhand zurückgekehrten Radialis sind: 

I. A. digitalls comm. volaris prima i). 296, ii. 

Spaltet sich unter dem Daumenballen, dem sie Zweige giebt, in drei 
Z^reige zu den beiden Rändern des Daumens und dem Daumenrande des 



*) A. princeps pöüicis et indicis. 



294 A. ulnaris. 

Zeigefingers, die sich übrigens wie die Arterien aus dem Arcus volaris Bubl. 
verhalten. 

n. A. "inetacarpea volanls prof. (rad.). 

Tritt mit dem gleichnamigen schwächeren Aste der Ulnaris zum Arcus 
volar, prof. zusammen (s. u.). 

IL Zflnarta (m)i). 

Begiebt sich vom Ursprung an unter die Masse der oberflächlichen 
Beugemuskeln und ist auch noch am Handgelenk von der Sehne des M. 
ulnaris int. bedeckt. An der lateralen Seite des Erbsenbeins geht sie in 
einem Canal, den das Lig. carpi comm. mit dem Lig. carpi volare propr. 
70, I. begrenzt, zur Hand und spaltet sich in zwei im Bogen radialwärts verlau- 
fende Endäste. 

Gleich der Radialis sendet sie eine Anzahl kurzer Aeste vorzugsweise 
zu den Beugemuskeln, ansehnlichere Aeste aber nur am oberen und unteren 
Ende aus. Es sind die folgenden: 

1. A. recurrens ulnaris (v). 

295, I, II. Theilt sich vom Ursprung an oder bald nach demselben in einen vor- 

deren und hinteren Ast; der vordere geht in der Furche zwischen den 
Mm. brachialis int. und pronator teres der A. collateralis uln. sup. entgegen; 
der hintere wendet sich durch die Lücke zwischen den Ursprüngen des 
M. ulnaris int. zur Rückseite und zum Rete cubitale. 

2. A. intevossea (antibrachii) comm. (iv). 

Theilt sich, nachdem sie zwischen den Mm. flexor dig. prof. und flexor 
poll. long, auf das Lig. interosseum gelangt ist, in zwei Aeste, eine A. 
Interossea poSt., die das Ligament durchbohrt und die A. inter^^ 
OHSea recur^'ens aufwärts zum Ret« cubitale sendet, und eine A, 
interossea ant., die auf der Vorderfläche des Ligaments zum Hand- 
gelenk herabläuft. Aus ihr, zuweilen auch aus dem Stamm der Ulnaris 
entspringt die A, mediana , in der Regel ein dünner, den N. medianas 
begleitender Zweig, der aber ausnahmsweise die Stärke der normalen Ar- 
terien des Vorderarms erreichen und sich an der Bildung des Arcus volaris 
superfic. betheiligen kann. Unter dem oberen Rande des M. pronator 
quadrat. theilt sich die Interossea ant. in zwei Aeste, von denen der stär- 
kere, A. interossea ant. dorsalis, auf die hintere Fläche des Lig. 
inteross. übertritt und das Rete carpeum dorsale bilden hilft. Der dünne 
vordere Zweig, A. interossea ant. volaris 9 verliert sich im Rete 
carpeum volare. 

^) A. cuhitalis. 



Rete cubitale. R. carpeum. 295 

3. Aa. carpeae volares (uln.). 

Zwei bis drei feine transversale Aeste, die an der Bildung des Rete 
carpeum volare Theil nehmen. 

4. Aa. carpeae dora. (uln.). 

Kleine Aeste zum Rete carp. dorsale. 

5. A. metacarpea dorsalia (uln.). 296, i. 

Geht um die Ulna auf die Rückseite der Hand, giebt öfters die Aa. 
carpeae dorsales und selbst die Aa. carp. volares ab und endet in der A. 
digitalis des Ulnarrandes des fünften Fingers, zuweilen auch in der Arterie 
der Rückseite des vierten Intermetacarpalraums. 

Die Endäste der Ulnaris sind: 

I. A. metacarpea volaris »ublimis (iv). 2%, ii. 

zum Arcus volaris sublimis, und die 

II. A. metacarpea volaris pro/, (v). 

die meistens, ehe sie zur Bildung des Arcus volaris prof. in die Tiefe geht, 
die Ä. metacarpea volaris uln, an den volaren Rand des fünften Fingers 
entsendet. 

Rete cubitale. 295, II. 

Ein weitläufiges, vorzugsweise an der hinteren Fläche des Ellenbogen- 
gelenks entwickeltes Gefässnetz, oberflächlich und fein über der Sehne des 
M. triceps, tief und stärker zwischen dieser Sehne und der Gelenkkapsel (*). 
Die Hauptzüge des tiefen Netzes sind ein radialer, den die Vereinigung der 
Collateralis radialis inf. mit der Interossea recurrens erzeugt, ein ulnarer, 
in welchem die Collateralis ulnaris sup. mit dem hinteren Zweig der Recur- 
rens ulnaris sich vereinigt, und ein transversaler über dem Olecranon, in 
welchem Aeste der CoUaterales radialis inf und ulnaris sup. einander begeg- 
nen. Mit schwächeren Aesten nehmen an der Bildung des Netzes Theil die 
Collateralis media von oben und ein Ast der Recurrens radialis von unten her. 



Rete carpeum. 

Auch dies Netz ist auf der Rückseite stärker, als auf der vorderen, wo 
sich zu den Aa. carpeae der Radialis und Ulnaris nur feine Zweige aus dem 296, n. 
concaven Rande des Arcus volaris prof. gesellen. 



296 Arcus volar, sublimis u. profundis. 

Das Rete carpeiim dorsale besteht aus zwei Schichten, einer oberfläcb- 
29G, I. liehen auf der Rückseite des Lig. carpi comm. (f) und einer tiefen auf dem 
Lig. carpi dorsale prof. Die Hauptäste des letzteren stammen aus der Radia- 
lis und dem hinteren Endaste der Interossea ant.; aus dem Netze entspringen 

die Äa. internietacarpeae dorsales; es sind drei, die auf den 

290, I. Mm. interossei verlaufen und au den Grundphalangen der Finger sich in je 
zwei Aeste für die einander zugewandten Fingerränder spalten. Sie ver- 
stärken sich an den Basen der Mittelhandknochen durch Aufnahme per- 
forirender Aeste aus dem Arcus vol. prof. und senden dafür zwischen den 
Grundphalangen Aeste zu den Aa. digit. comm. volares, von denen indess 
meist nur Einer, zwischen Zeige- und Mittelfinger, eine gewisse Starke er- 
reicht. 

Arcus volaris sublimis. 

Aus der starken ulnaren und der schwachen radialen JL tifhettMCfttpeu 
20(>, II. volaris sublimis entsteht ein Bogen, der sich radialwärts verjüngt, häufig 
auch am radialen Ende unterbrochen ist. Er liegt unmittelbar unter dem 
oberfinchlichen Blatt der Volaraponeurose und sendet die drei ^€7. diffita^ 
les comm', aus, zur Versorgung der Volarseite derjenigen Fingerränder, 
die nicht mit directen Aesten aus der Radialis und Ulnaris versehen sind. 
Jode Digitalis comm. nimmt einen Ast der Intermetacarpea dorsalis (s. o.) 
und einen Ast aus dem tiefen Bogen auf und zerfallt am Fingercarpalgelenk 
in zwei Aa. tliyitales voll, propriae, welche divergirend an die 
einander zugewandten Ränder zweier Finger gehen. Die beiden Randarterien 
eines joden Fingers senden einander in der Membran, die die concave 
Fläche der Phalangen auskleidet, bogenförmige Anastomosen zu ; sie anasto- 
2tH>, 1, II. mosircn netzförmig mit den dorsalen Fingerarterien und übernehmen von 
dor zweiton Phulange an auch die Versorgung des Rückens der Finger durch 
Aosto, dio sich um den Rand der Phalange schlagen und in einem dichten 
0, n. Notz dos Nrtgolbcttos enden. Die volaren Arterien vereinigen sich anf der 
Kndphalnngo in Bogen« aus welchen Aeste zur Fingerspitze hervorkommen. 

Arcus volaris prof. 

Von don zu dem tiefen Bogen in einander mündenden Ä.U, ti%€t€i^4tr^ 
prar voll. pVihff. ist die radiale die stärkere. Er liegt unter den Sehnen 
dor Fingorbougor ; aus seinem convoxen Rande kommen drei AiM,, ifit^K" 
mctacarprar voll.: sie geben dicht unter den Basen der Mittelhand- 
knochon dio porforirendon Aeste zur Verstärkung der Aa. intermetacarpeae 
dorsi^los ab (^s. o.") und münden an den unteren Enden der Mittelhandknochen 
jodo in oino A. digitalis comm. oder propria. 



Von Variotiiton dor Artorion dos Arms sind zu erwähnen: die hohe 
Thoilunjr in dio boidon Kndästo, die entweder schon an der Axillaris oder 
hoher oder tiotor an dor Brachialis erfolgt. Neben der hohen TheUnng oder 



Aa. intercostales. 
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bei der Tlieilnng an gewohnter Stelle kommen überzählige Aeete der Axii- 
Inm oder BrachialiB, die Aa. aberrantes, vor, clie sich in die Radiatig oder 
Ulnarig oder in Nebenäste dieser Arterien einsenken. — DieUlnaria verläuft 
zaweilcn aberÜäcblioh, subfascial, und dann entspringt die Interossea comm- 
»ns der Radialis. Der abnorm vergrösserten Mediana wnrde bereits gedacht. 
unter den Varietäten der Arterien der Hnnd ist beBOnders bemerkenswertb 
die aogewöfanliche Stärke der A. metacarpea vol. radialis, die unmittelbar 
unter der Haut über die Muskeln des Daumenballens dein entsprechenden 
Dinaren Aste entgegen geht und einen Arcus volaris snbl. bilden hilft, der 
an seinem radialen Ende dasselbe Kaliber hat, wie am ulnaren. 



C. Aorta thoracica. 

Liegt in der Bruslliöhle an der linken Seite der Wirbelkörper und 
nähert sich allmälig der Mittellinie, ohne sie jedoch oberhalb des Zwerch- 
fells zu erreichen. 



Art. intercoatate» {aorticae) (iv). 

Neun Paare für die lutercoutalräume vom dritten an, aus der hinteren 
Wand der Aorta in zwei verticalen Reihen entspringend. Die Arterien der 
linken Seite treten direct, die der rechten quer über den Wirbelkörper zu 
ihrem Intercostalraum ; der spitzwinklig aufsteigende Verlauf der oberen 
Int«rcostalurterieu ändert sich bei den folgenden allmälig in einen vom Ur- 
sprung an horizontalen nm. 

Diesseits des medialen Rtindes des Lig. costotransversarinni ant. giebt 
jede Intercostalis einen K< dorsalis (vi) ab, der sich in einen E. ntuscu- 
laria and iu einen durch das For. intervertebrale in die Wirbelhöhle ein- 
trertenden R. spinaUs theilt. Der Stamm der Intercostalis läuft anfangs nur 
Ton der Pleura, dann vom M. transv. thoracis post. gedeckt, seitwärts und 
begiebt sich zwischen die Intercostalmuskeln. Er bat steh in der Regel 
acfaon vorher in zwei Aeste getheilt, von denen der obere, stärkere, an dem 
anteren Rand der oberen Rippe, im Schutze des Sulcus cost. inf. hinzieht; 
der nntere ruht auf dem oberen Rande der unteren Rippe. Ihre Verbindoug 
mit den lateralen Aesten der Mammaria int. wurde oben(S. 288) beschrieben. 
Atta der ganzen I^nge der Bogen entspringen Aeste zu den Intercostal- 
inDskeln und den Zacken des Zwerchfells ; aus dem hinteren Theil der Bogen 
gehen perforirende Aeete zu Rücken- und Brustmuskeln hervor. 



Sie gind klein und unbeständig sowohl bezüglich ihrer Urspri' 
wie »och ihrer Verbreitung und werden, nach den VcrbreitDB 
nater schieden als: 



298 Aa. broncliial., oesoph., mediastin. postt., phren. inff^ lumbal. 



1. Aa. bronchiales. 

Es existiren meistens drei, eine rechte und zwei linke. Der Unprang 
der rechten versetzt sich häufig auf die oberste rechte Intercostalis aortica 

2. Aa. oesophageae. 

Drei bis sieben kurze, aus der vorderen Wand der Aorta entsprin- 
gende Aeste. 

3. Aa. niediastinicae postt. 

Zahlreiche feine Aeste zum Bindegewebe und den Lymphdrüsen des 
Mediastin. post., zur hinteren Wand des Pericardium, die untersten, Aa, 
phrefiicae supp., zur oberen Fläche des Zwerchfells. 



D. Aorta abdominalis. 

t Parietale Aeste. 

297. 1. Aa. phrentcae inff. (v). 

Entspringen einzeln oder mit einem gemeinschaftlichen Stamm aus der 
Aorta dicht über der Coeliaca oder aus der letzteren selbst und gelangen, 
die rechte hinter der V. cava inf., zur unteren Fläche des Zwerohfells, an 
welcher sie sich, jede mit einem hinteren und vorderen Ast, verbreiten. 
Senden Zweige zur Nebenniere und zur Leber, die rechte auch zum Pan- 
creas, die linke zur Milz und zum Oesophagus. Anastomosiren unter ein- 
ander, mit den Arterien des Pericardium, mit den Intercostal- and Lnmbal- 
arterien. 

2. Aa. lumbales (iv— v). 

In der Fortsetzung der Aa. intercostales aus der hinteren Fläche der 
Aorta entspringend, verlaufen sie unter rechtem Winkel seitwärts unterhalb 
der Sehnenbogen, an welchen der M. psoas seinen Ursprung nimmt, Geben 
einen dem R. dorsalis der Intercostalarterien entsprechenden hinteren Ast 
ab und verzweigen sich in die Lenden- und Bauchmuskeln« Von der ersten 
und zweiten Lumbalis kommen Aeste zum Panniculus adiposus der Niere, 
zum Zwerchfell und zur Leber; die unterste sendet Zweige zu den Mm. gln- 
teus max. und iliacus int. und anastomosirt mit den Aa. glutea und circum- 
flexa ilium. 



tt Unpaare viscerale Aeste. 

Sie entspringen aus der vorderen Wand der Aorta, versorgen die un- 
paaren Eingeweide der Bauchhöhle, den Yerdauungsapparat ^nd die Milz 



Aa. coeliaca, mesenter. sup. 
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aod zeichnen eich, so weit sie dem Magen and Darm bestimmt sind, durch 
eine Eigeotbümlichkeit des VerlaufH aus, die den doppelten Effect hat, jede 
Region tod verschiedenen Selten her mit Blut zu veraorgen und die Inten- 
sität des Stroms zu massigen. Zu dem Ende kommen alle directeu Gelasse 
des Magens und Darms aus Bogen, welche von einander eutgegen laufenden 
Zweigen der Aeste Eines Staramee oder verschiedener Stämme gebildet wer- 
den, und am Darm wiederholt sieb dies Verbältoiss Ein- oder mehrmals, in- 
dem aus den ersten Bogen Äeste entspringen, die sich wieder tbeilen und 
mit den Zweigen benachbarter Aeste bogenförmig verbinden u. s. f. Am 
Magen sind beide Ränder mit Bogen verseben, die einander auf der vorde- 2 
ren und hinteren Wand Aeste entgegen senden. Am Darm laufen die bogen- 2 
fSnnigen Arterien den Mesenterialrand entlang nnd geben der Einen und 
anderen Wand Aeste, die am freien Rande netzförmig anastomosiren. 



1. A. coeliaca (j). 

Ein kurzer, über den oberen Rand des Pancreas sagittal verlaufender 
Stamm, der alsbald in drei Aeste ') zerfallt^ 

1. A. coronai'ta ventrlcuU sin, (m), der Lnke Ast des am 
oberen Rande des Magens verlaufenden GefUsEbogens , anastomosirt dem 
Ursprünge zunächst mit der untersten A. oesophagea (aus der Aorta thora- 
cica) und mit den Aa. gastricae breves. 

2. A.hepattca (n), wendet sich rechts, giebt die, A. coro narla 
Ventricull tlejrtra ab, die der siniatra entgegengebt, dann die A, 
ffastrOfluodenaKs, welche hinter (1cm Anfang des Duodenum absteigt 
und sich in zwei Aesle theilt. Der Eine, A, ffastro-eptplolcft denr- 
tra, liefert die rechte Hälfte des an der unteren Curvutur des Magens ver- 
laufenden Gefässbogens, von welchem auch das grosse Netz (1) Aeste 
empfängt; der andere, A. pancreatico-dttOdcnaltH »HJi.f bildet 
das obere Stück eines Bogeos, der dem medialen Rande des verticalen Theils 
des Duodenum angehört. Der Stamm der Ilepatica theilt sich in der Trans- 
verealfarche der l.ebor iu einen rechten und linken Ast. Ans dem rechten 
entspringt die A. cystlra, die die Galleubluse uud das die F'urche der 
Gallenblase begrenzende Leberpurenchym versorgt. 

3. Ai Itettalift (ii)') verläuft leicht geschlängelt am oberen Rande 
des Pancreas, dem sie zahlreiche kleine Aeste sendet, zur Milz, in deren 
Hilus sie sich rasch in sechs bis zwölf Aest« spaltet. Ana dem Stamme der 

e A. ffasti'o-epiptoica sin., die mit der gleich- 
usammenäiesst; aus den Milzästen gehen dieAfl, 
I Blitideack des Magens. 



Lienalis entspringt die 
oainigen rechten Arteri« 
ffaatrlcac brevcit i 



A. inenenteHrft sup. 



Wenn das Colon transv. i 
dangen deij Dünndarms an der 
geordnet liegen, so siebt man 



tfwärta zurückgeschlagen ist uud die Wiu- 
nken Seite der Bauchhoble ausgebreitet und 
len Stamm der Mesenlerica sup. unter dem 



>) Trfpu« JInll-ri #, cöii'aciM, ") . 



t'Mh^.r^i^* h*frr*/r^rrt!t^Ts QtA ia Getaut eise« nAdi links eooTexen, abwärts 
tt'$^:h r^fjirtfi((srtt^\^n ffAK^n» zw'i*^h*ra den Putten des llcsenteiiiuiis Terianfen. 
A'i4 ^^m *'Ouy*'.%fM liuud^ dei Hakens entspringen die^CI« intestinales 

(f)t 4rl.tr a l^> sittZM, di«, in der angegebenen Weise sich theüend und ans- 
MiJimonirf.wl, litfUnu bilden, an« welchen Bogen zweiter nnd stellenweise 
'M, An^^tif i}r*\unut( «^utnicheü , den Dänndarm bis in die Xäbe seiner Einm&n- 
dnn« in da» O/lon v^r^orgend. Ans der Concarität des Stammes gehen 
/w#»i l/in drifi Afi0 colivae dejrtrae hervor, die in ähnlichen, nur meist 
*'\uttit\itift',u Bog«Tn anaMtomoHiren and dem untersten Ende des Dünndarms, 
tU*m ri'vhU*u und quarren Colon, Blut zuführen. Der untere Ast der unter- 
Mti^n (/olira doxira {cmI. dcxt,') mündet mit dem unteren Ende des Stammes 
t\i*r MtinvuU^ntm Http, zusammen ; der obere Ast der obersten Colica dextra 
yt^rtAu'iui n'u'M zum Dogen mit einem Aste der Mesenterica inf. Von den dem 
('(HMMitn hoNÜnimion Aosicsn lünft Einer, A* appendiculariSf am Proc. 
vortnif'nnniM horab. Uuber der obersten Colica dextra entspringt die Ä» 
IHIhVVvattrO'dvodenaUs inf.f die der gleichnamigen oberen Arte- 
rii> (luiN di«r (iaNiroduodcnaÜH) am medialen Rande des Duodenum entgegen 
llhiM. 

A. me4ienteHca tn/V (m— iv). 

{M\\ nach untrn und etwas nach links geneigt aus dem unteren Ende 
dor Aorta alHlonunaHs Uorvor und theilt sich in zwei Aeste. Der obere, 
.1» fVl/Zivr jt/üM orftougt oiuon Rogen mit dem letzten Aste der letzten 
i\tlioM doxti'M. Mau üborbliokt diosen Rogen und den folgenden« wenn man . 
dou OUuiuUrm an soiuom Mosontorium nach rechts schlägt. Der untere Ast 
'W dov Mo)«outorioa \ut\« .!• haf'$$90$*rhoid* lllf.« sendet einen Zweig auf- 
wA^t!« »ur bo^outoruu|;ou Anastomoso mit der Colica sin.; secondäre Bogen 
AU* \h<^i^v AuaMouuvKO kouuuou nur in dem Mesenterium der Flexura sig- 
moidi^ Y^^v. IVv «"^udori^ /woi^ dor Hsiemorrh. int. senkt sich in das untere 
(Wkvu. ^)vAltot »u'h in twoi« tu l>oidon Seiten des Rectum lierablaufende 
V^^^t^' \nui .^)>aMouuv^;vt aiu IWou do^s^ Be«cken$ mit den Aa. liaemorrhoid. 

AU* d.\ \l\ySNjJA^tVUA. 



.1% ,^ct#^f>fnr«Mt/a* t:\. 

\iN ,,- S^.t. r'^iTo, ,^,*. ^^vta i:>vT ^fc MfiMVAenca Mifi. snr Neben- 
' >^N\ r '^^-.K.; V-, Y»— ,^^sr Sii;r»'-fcT\-'T.vi*cCfT 5«- Jük |i h rasäca und renalis 






Aa. spermat. Int, hypogastr., umbilic, iliolumb. 301 



3. A. spermat. int, (v). 

Die beiden Artenen entspringen nicht immer in gleicher Höhe aus der 
vorderen Wand der Aorta nod laufen ab- und etwas seitwärts zum Becken. 
Beim Manne durchsetzen sie mit dem Samenstrang den Leistencanal und 
enden im Testikel; beim Weibe enden sie mit zwei Aesten am Ovarium 303, IL 
(sperm. inO) und an der Ampulle desOviducts (sperm. inL^) ; ein dritter Ast 
(ßperm. itdJ) anastomosirt mit der A. uterina. 



tttt Arterien des Beckens und der Unterextremität. 

Anonyma iUaca. 

Die unter spitzem Winkel divergirenden scheinbaren Endäste der Aorta 
steigen am medialen Rande des M. psoas gegen die Articulatio sacro-iliaca 
herab und theilen sich vor -derselben in die Arterie des Beckens, Hypo* 
gastricay und die Arterie der Unterextremität, Uiaca s. 8, 



L Hypogastrica (n). 

Ist der schwächere der beiden Theilungsäste und verläuft in der Flucht 300. 
des Stammes vor dem Iliosacralgelenk. Sie zerfallt mehr oder minder rasch 
in eine Anzahl mannigfaltig combinirter Aeste, die man der Bichtung nach, 
wie die Aeste der Carotis, in drei Abtheilungen, vordere, hintere und 
mediale, ordnen kann, zu welchen als vierte Abtheilung der einfache Endast, 
Pudenda int., hinzukommt. Die gewöhnlichste Anordnung ist die, dass sich 
die Hypogastrica zuvörderst in einen hinteren und vorderen Hauptast spaltet, 
von denen der erstere als A.glutea endet, 'der andere vor dem M. pyriformis 
und zwischen den Wurzeln des Plexus sacralis herabgeht und die Mehrzahl 
der vorderen Aeste, sowie den Endast abgiebt. 



t Vordere Aeste. 

1. A. umbiliealis. 

Die Arterie, die während des intrauterinen Lebens das Blut zum Nabel 
und über denselben hinaus zur Placenta führt. Nach der Geburt bleibt sie 
wegsam bis zum Abgang des collateralen Astes, A, vesicalis SUp., der 
sich im Gipfel der Blase verbreitet. Der obliterirte Theil des Gefasses (*) 
wird zum Lig. vesicae laterale (S. 179). 

2. A. iUoluinbaUs (v). 

Entspringt in der Regel aus dem hinteren Aste der Hypogastrio» 
wendet sich hinter dem M. psoas in einem der Aushöhlung des Dar 



302 Aa. obturat, sacraL, lat^*gluteä. 

(MitHprechenden Bogen seit- und vorwärts. Sie versorgt, mit der A. circum- 
ilcxa ilium anastomosirend , den M. iliacus und sendet am medialen Rande 
(h>s Psoas oinen Ast rückwärts, der den dorsalen Aesten der Interoostalarte- 
rien gemäss sich verzweigt. 

3. A. obturatoHa (iv). 

Zieht an der Seitenwand des unteren Beckens unter dem Peritoneum 
vorwärts und durch den Can. obturatorius zur äusseren Fläche der vorderen 
Beckenwand, an welcher sie in zwei divergirende Aeste zerfUt; sie versor- 

302. gen gemeinschaftlich den M. obturator ext., der mediale (MJ) zugleich die 
Beckenursprünge der übrigen Adductoren, der laterale (obt/') die tiefe Schichte 
der äusseren Hüftmuskeln und durch das Lig. teres den Schenkelkopf. Inner- 

300. halb des Beckens giebt die Obturatoria einen Ast zum M. iliacus int., Aeste 
zu den Mm. obturator int., levator ani und ischio-coccygeus , und einen 
li» pubiCHSf der an der inneren Fläche des oberen Schambeinastes zur 
Synchondrose verläuft und merkwürdig ist wegen eines Zweiges, der am 
medialen Rande des Schenkelrings mit einem Zweige der Epigastrica inf. 
anastomosirt und dadurch Anläse des abnormen Ursprungs der Obturatoria 
aus der Epigastrica winl (s. u.). 



tt Hintere Aeste. 

1. A. sacralis lateralis (v). 

Auf der Vordertläohe des Kreuzbeins vor den Forr. sacralia herablaufend, 
schickt sie nach beiden Seiten rechtwinklig Aeste ab: die medialen anasto« 
m^vdrvn mit Zweiireu der S»crali$ medi;», die lateralen verhalten sieh den 
lnt4^nx\stAlartenoi\ ahnlich und »enden ihre Rr. dorsales durch die Forr. 
^crali» in den NVirbt'lo.^Ujil und ica den die Rückenüiche des Kreuzbeins 
l^cdeckcndou Mu^kchu Sehr oft lorialll die A. sacral. lat. so in awei ge- 
sortier: c St^ixnr.c. d*** der obere Einem KT>puivrirbelaK9dinitt , der untere 
vier. vvivhjM'U er.ti^j^ricV.t. 

iV,v.rr^.A'.^ »:<^5. j^ecVer,* jj-.r^: si;^ ax; i;e i*Ä'Ilt?5 t^iaiiichen Muskeln 
v,v-Sf?«Av ,1;«:^ A^:o a'> v,v,»^ ^v'-av^: jvv.xr.r, »l;;r,-*: üe Iricssxrt ischiad. maj. 
oSfvW,b ,*ifs M vxnvrr'.:* *;:: .v,;- K;^:i>i«f::^ irssflbesi, iieh« einen ober- 
Ä': ^.*^>.l>,"^>er. Vs: /•'»./ ,li^ri V ^:>,::i^.t:? t:a.\, :;irri ^^-edh $Sc^ fahrig in einen 
'jLr.:^.Tvr V*: y'ju: ' , ,xi^r -v ,Ut NaiVsvUv.s ifs l•^i:T«^5^ »««Üns. uisd einen 
,' :«^:^f r /»* i - ^ " \ .U- t xr; Ka v ,1,* ,{ «^ v* ' ;.:^^*.* rt. \r >. .t j-"r^y t. Ax»s«cj».>«irt nach 
.^•y :sf'.: .^;r. \v \,T4\4.'-,--< V.: ,1 :', •,'^\.'ft"\i.-<. *.>^-Kr^ tt.:: i*a Aa. 2<c^:adica 



Aa. ischiad., vesic. inf., deferent., haemorrhoid. med. 303 



3. A. tscMadica (iv) 0- 

Verlässt die Beckenhöhle durch die Incisura ischiad. maj. unterhalb des 
Pjriformis und zerfallt sogleich in eine Anzahl divergirender Aeste. Die 
stärksten (isch,^) gehen rückwärts in den unteren Theil desM. gluteus max., 
andere (isch,^) wenden sich seitwärts zum Hüftgelenk und den tiefen äusse- 
ren Hüftmuskeln und anastomosiren mit den Aa. obturatoria und circumflexa 
fem. medial. Die dritte Gruppe (isch,^) senkt sich abwärts in die Beuge- 
muskeln des Unterschenkels und die tiefe Schichte der Adductoren; zu ihr 
gehört die feine, den N. ischiadicus begleitende A. comes n, ischiad, (*). Ein 
Ast (isch^) wendet sich medianwärts und verliert sich im Fett der Exca- 
vatio recto-ischiad. 

ttt Mediale Aeste. 

Es sind die Arterien der Beckeneingeweide, die bald aus dem Stamm 
der Hypogastrica, bald aus deren Aesten, einfach oder zu mehreren, geson- 
dert oder gemeinschaftlich entspringen. Nach den wesentlichen Becken- 
organen benennt man sie : 

l. A. vesicalis inf. 30o. 

Ein (jefass von schwankendem Verlauf, nicht selten durch Aestchen der 
A. hypogastr. ersetzt, gelangt sie zum Boden der Harnblase und dem an 
dieselbe angrenzenden Theil des GeschlechtsapparatB, beim Manne auf Samen- 
blase und Prostata, beim Weibe auf die Vagina. 

2. A. defereniialia und uterina. 

Die feine A, defeTentialls (vi) erreicht am Blasengrunde das Vas 
deferens und theilt sich in Aeste, die an demselben aufwärts zum Testi- 
kel und abwärts zu der Vesicula seminalis verlaufen. 

Die A. Utevinu (iv), die schon bei Jungfrauen stärker ist, als die 
entsprechende Arterie des Mannes und in der Schwangerschaft ein sehr ansehn- 303, II. 
liches Kaliber erreicht, sendet eine Ä, vaginalis an der Vagina abwärts und 
verbreitet sich mit vielen, geschlängelten Aesten in der Substanz des Uterus 
und im Ovarium, am letzteren mit der A. spermatica int. anastomosirend. 

3. A. haemorrhoid. media. 300. 

Ueber der Beckenfascie zum Rectum, den Mm. levator ani und ischio- 
coccygeus, sowie auch zu den Samenblasen und der Prostata. Anastomosirt 
mit der A. vesicalis inf. und den Aa. haemorrhoid. int. und ext. 



^) A. glutea inf. 



304 Aa. pudenda int., iliaca. 

tttt unterer Ast. 

A. pudenda int. (iv) *). 

301. Tritt durch die Incisura ischiad. maj. mit der Ischiadica ans dem Becken 
303, ]. hervor and kehrt über die Spina ischiad. in dasselbe zurück, um, gedeckt 

von der Fascia obturatoria , an der inneren Fläche desselben Torw&rts sn 
Terlaufen. Noch im Becken und auf der Spina ischiadica giebt die Arterie 
kleine Zweige den Nerven stammen und den Muskelursprüngen. Dem After 
ungefähr gegenüber entspringen quere Aeste, welche die Fascie dorchboliren 
und im Fett des Cavum recto-ischiadicum , der Musculator and Haut dee 
Afters enden, die Aa. liaeniorrfiOid. extt. Dann theilt sich die Pu- 
denda int. spitzwinklig in zwei Aeste, die A. perinea and die A. penis 
(clitoridea), die sich je nach dem Geschlecht verschieden verhalten. 

Die A. J^er^inea des Mannes geht schräg median- vorwärts zur 
Gegend des Bulbus der Uretra, giebt den Perinealmuskeln kleine Zweige and 
303, II. steigt mit einer Anzahl stärkerer Zweige, Aa. Scrotal^es postimf in der 
hinteren Wand und im Septum desScrotum herab. DieA. perinea derFraa 
zieht mit ihren Endästen , Äa. labiales postt. , in den Labia migora bis la 
deren vorderer Commissur und versorgt die Nymphen und den hinteren 
Theil des Yestibulnm. 

Die A. penis sendet nach einander zwei Aeste, die Aa. hutbiMM 
und liretd^alis f quer herüber zur Mittellinie, die erste zum Bnlbne, lor 
Prostata und zum Diaphragma urogenitale, die andere zum C. cavemosam 
der Uretra, in welchem sie bis zurGlans verläuft, um hier mit denOefaasen 
des Corpus cavernos. penis zu anastomosiren. Sodann theilt sich, am vor- 
deren Rande des Diaphragma urogenitale, die A. penis in ihre beiden End- 

302. äste Aa. prof. penis und dorsal is penis. Die Profunda durchbohrt 
die Albuginea des C. cavernos. penis und verläuft in der Axe desselben vor- 
wärts (S. 193); die Dorsalis läuft an der medialen Fläche des Lig. sospen- 
sorium laterale (S. 194) zur Rückenfläche des Penis; die Arterien beider 
Seiten legen sich in der medianen Furche dieser Fläche rechts und links 
neben die unpaare Y. dorsalis; sie dringen mit ihren Zweigen in das G. ca* 
vernosum und gehen innerhalb der Glans in einander über in einem Bogen, 
aus welchem die zahlreichen Gefasse der Glans und des Praeputium ent- 
springen. 

Die A, clitoridea unterscheidet sich von der A. penis nur durch das 
geringere Kaliber des Stammes und der Aeste. 



//. ÄHerie der Unterextrcfnüät 
a. Iliaca 2). 

300. Diesen Namen führt die Arterie der unteren Extremität von ihrem Ur- 

sprung an bis zu der Stelle, wo sie unter dem Schenkelbogen hervortritt. 



') A. pudenda coinm. ^) Art. iliaca ext, 8, ant. 



Aa. epigastr. inf., circumfl. ilium, cruralis. 305 

>ie Terläuft auf dieser Strecke längs der Crista iliopectinea nnd giebt kleine 
Zweige zum M. psoas und dessen Fascie, aber kurz vor ihrem Austritt aus 
Lem Becken die folgenden beiden grösseren Aeste ab: 



1. A. epigastrica inf. (pro/,) (iv). 

Geht medianwärts aus dem Stamm der Iliaca hervor und in aufwärts 
^oncavem Bogen, dessen Scheitel auf der sehnigen Brücke zwischen äusse- 
rem Leistenring und Schenkelring gelegen ist, an der hinteren Fläche der 
vorderen Bauchwaud aufwärts, lieber den lateralen Rand des M. rectus 
ibdom. dringt sie in die Scheide dieses Muskels durch den grossen Aus- 
schnitt ihrer hinteren Wand (S. 92) und endet in Muskel- und anastomo- 
tischen Zweigen zur A. epigastr. sup. (S. 288). 

Aus dem bogenförmigen Theil der Epigastrica entspringen dicht über 
»inander 1) die A. 2}tibica , die dem R. pubicus der Obtnratoria parallel 
läuft und sich in der Nähe der Synchondrose bogenförmig mit ihm verbin- 
iet. Indem dieser Bogen sich erweitert, der Stamm der Obtnratoria aber 
7erkümmei*t, versetzt sich der Ursprung der Obturatoria auf die Epigastrica, 
eine Anomalie, die der Hemiotomie wegen Beachtung verdient. 2) Die 
A. spemiut, ext., sie tritt durch den inneren Leistenring oder durch 
eine eigene Lücke in den Leistencanal zum Samenstrang (zum Lig. uteri 
leres) und verbreitet sich in den Hüllen des Testikels (den Labia pudendi). 

Der Anfang des aufsteigenden Theils der Epigastrica kreuzt den Leisten- 
canal dergestalt, dass der innere Leistenring an ihrer lateralen, der äussere 
Iteistenring an ihrer medialen Seite liegt. Hierauf beruht die Bedeutung 
der Epigastrica für die Unterscheidung der Leistenbrüche in äussere (Her- 
men des Proc. vaginalis) und innere (directe Leistenbrüche). 

2. A. circuniflexa ilium (pro/,) (v). 

Lateralwärts steigt sie zur Spina ant. sup. oss. ilium auf, zieht nun 
b^r den Beckenrand nach hinten und bildet mit der Hiolumbalis den 
e£a88kranz, der den Bauch- und Beckenmuskeln Aeste sendet. 



b. Cruralis i). 

So heisst die Arterie der unteren Extremität vom Schenkelbogen an 
8 zu dem Sehnenbogen der Adductoren, unter welchem sie sich auf die 
uckseite des Beins und in die Kniekehle begiebt. Zunächst unter dem 
cH enkelbogen ruht sie meist von viel Fett eingehüllt, in der Fossa subin- 
ninalis zwischen den Mm. iliopsoas und pectineus, nur von dem oberfläch- 325. 
chen, zum Behufe des Eintritts der V. saphena tief eingeschnittenen Blatt der 
chenkelfascie und von den Inguinaldrüsen bedeckt. Hinter dem unteren 
^nde des Proc. falciformis durchbohrt sie die Fascie lata und liegt von da 139, 111 
^Q in einem dreiseitig prismatischen Canal, der rückwärts von den Addac- 



^) -A Jemoralis. 

■^-I^-JiC^rkel, Omndriss. 20 



306 Aa. epigastr. u. cirumfl. ü. superf., pudend. extt., prof. fem. 

toreD, lateralwärts von der Sehne des Yast. medialis, Torwarts Ton der hin- 
teren Wand der Scheide des Sartorius begrenzt wird. 

Unter den collateralen Aesten der Craralis zeichnet sich durch ihr 
Kaliber die A. profunda femoris ans, der eigentlich die Versorgung des Ober- 
schenkels übertragen ist; im Uebrigen sendet der Stamm der Cruralis nur 
yerhältnissmässig unbedeutende Zweige aus and conservirt sich für Unter- 
schenkel und Fuss. 

304, I. 1. A. epigaatrica (inf.) »uperftcialis (v). 

Tritt durch die Incisura falciformis oder durch das obere Uom des die- 
selbe begrenzenden Fascienblattes hervor und gelangt durch Vermittelang 
103, II. der Bindegewebslamelle (Fase, superfJ), welche die Fascie superficialis mit 
dem Lig. inguinale ext. verbindet, zur äusseren Fläche der vorderen Bauch- 
wand, auf der sie sich verbreitet. 

304, 1. 2, A. Hrc9i7nßexa iliuni auperflcialia. 

Parallel dem Lig. inguinale ext. zur Gegend der Spina iliaca ant. sup. 

304, 1. 3. Aa, pndendae extt. (v). 

Eine bis drei Arterien, welche vor oder hinter der V. cruralis quer 
über die vordere Schenkelfläche ziehen und als Aa. scrotäles (labiales) antt. 
endigen. 

4. A. profunda fenioris (n). 

Entspringt aus dem oberen Theil der Cruralis und aus ihrer hiuteren 
Wand, geht anfangs hinter dem Stamme abwärts, dringt dann aber zwischen 
den Adductoren in die Tiefe und löst sich in Mnskelzweige auf, vordere 
und hintere; die hinteren, Hr, pe7*fovatlteH 9 durchbohren an verschie- 
denen Stellen die gemeinschaftliche Sehne der Adductoren. Man zählt deren 
gewöhnlich drei, wobei das Ende der A. profunda als perforans tertia (perf,^) 
mitgerechnet wird. Aus dieser geht die A nutritia maffna des Schenkel heins 
hervor. 

Aus dem Anfang der Profunda, nicht selten aus dem Stimme der Cru- 
ralis unmittelbar entspringen die Aa. circamflexae femoris, eine mediale 
und eine laterale. Die A. dvcuniflexa femoHs mediaUs umkreist 
über den Adductoren das Hüftgelenk und endet in der Fossa trochanterica. 
Sie schickt Aeste, die mit dem vorderen Aste der Obturatoria anastomosiren, 
zu den Adductoren, einen mit dem hinteren Aste der Obturatoria comrau- 
nicirenden Ast zum Hüftgelenk, und Aeste zu den langen Beugemuskeln 
des Unterschenkels, welche mit den Aa. ischiad. und perforans prima ana- 
stomosiren. 

Die A. <ylrcaniflexa femoHs lateralis windet sich unter dem 
M. rectus femoris und dem Ursprung des Vastus lateralis um das obere 
Ende des Schenkelbeins , erreicht die Fossa trochanterica und die Hüft- 



Aa. artic. genu suprm., popIiteä. 307 

gelenkkapsel und setzt sich hier mit der A. circumflexa medialis in Ver- 
bindung. Ihre Muskeläste gehen aufwärts zum Iliopsoas und den an der 
Spina iliaca ant. sup. haftenden Muskelursprüngen und abwärts zwischen 
die Köpfe des Vastus lateralis. Einzelne Zweige lassen sich bis zum Knie- 
gelenk verfolgen und anastoniosiren mit lateralen Zweigen der A. popUtea. 



5. A. articuldris genu »uprema. 

Yerlässt die Cruralis oberhalb des Sehnenbogens des M. adductor mag- 
nas und theilt sich in zwei Aeste, welche beide bis zum Kniegelenk ver- 
laufen, der tiefere {art, g, sup.') in der Substanz des Vast. medial., der 
oberflächlichere (art, g, sup.") längs dem unteren Hörn des genannten 
Sehnenbogens. 

c. Poplitea (ii). 

Das letzte Stück der Arterie der ünterextremität, folgt bis zu ihrer 326. 
Bifurcation genau und gerade der verticalen Mittellinie der Kniekehle, ruht 
mit ihrer Vorderfläche auf dem Planum poplit. des Schenkelbeins, dann auf 
der Kniegelenkkapsel und weiter unten auf dem M. popliteus. Hinter ihr 
geht, fest mit ihr verbunden , die gleichnamige Vene und hinter dieser der 
N. tibialis herab. 

Die Aeste der Poplitea zerfallen in zwei Gruppen. 



f Muskeläste. 

1. Mr. museiilares »upp. 304, n. 

Gehen nach beiden Seiten nnd verschiedenen Richtungen zn den Mm. 
▼astoB, adductor magnus und den Beugemuskeln des Unterschenkels. 

2. Aa. surales medialis und »ur. lat. 

Entspringen einander gegenüber oder mit einem gemeinschaftlichen 
Stamm hinter dem Kniegelenk und theilen sich jede in einen oberfläch- 
lichen und einen tiefen Ast. Der oberflächliche Ast erstreckt sich über den 
Wadenmnskeln besonders an der Fibularseite {sur, latJ) weit hinab; die 
tiefen Aeste enden in den Wadenmuskeln. 

ff Gelenkäste. Aa. articiilariB genu. 

Vier denselben treten zu dem Rete articulare genu zusammen, jederseiti 
eine obere nnd eine untere, welche bezuglich des Kalibers dergestalt alter 
niren, dass tibialerseits die untere, flbularerseits die obere Arterie die st&r 
kere ist. Eine f&nfie Articnlaris dringt in das Innere des Gelenks. 

20* 
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304, II. 1. A. artieulaHs genu sttp. niedialis (v). 

Oberhalb des Ursprungs des Gastrocnemius um die mediale Fläche des 
Schenkelbeins ; sendet Zweige au die Muskeln, welche sich an den medialeu 
Condylus der Tibia ansetzen. 

2. A. artieulaHs genu stip. lateralis (iv). 

Geht an der lateralen Fläche des unteren Endes des Schenkelbeins 
herum, unter dem Yastus lateralis und der Sehne des Biceps, denen sie Aeste 
znsendet. 

3. A. articularis genu inf. medialis (iv). 

Unter dem Lig. accessor. mediale long, um die mediale Flache der 
Tibia. Aeste zum Gastrocnemius lat. und zu den an die Tibia sich inseriren- 
den Muskeln. 

4. A. artirfilaris genu inf. lateralis (v). 

Umkreist das Gelenk längs dem äusseren Rande der lateralen Band- 
scheibe; giebt Aeste dem unteren Ende des Biceps, dem lateralen Gastrocne- 
mius und dem Plantaris. 

5. A. articularis genu media (v). 

Durchbohrt oberhalb des Lig. popliteum obliquum mit einem oder meh- 
reren Aesten die hintere Kapselwand, um in den Ligg. cruciata und den 
Synovialfortsätzen des Kniegelenkes zu endigen. Sie entspringt häufig aus 
der A. artic. sup. lat. 

J. A, tibialis anticct (iv). 

Auch dies Gefiiss hat je nach den Regionen, die es durchzieht, verschie- 
dene Benennungen erhalten. Der Name Tibialis ant. bezieht sich auf seinen 
Verlauf am Unterschenkel ; die Fortsetzung desselben auf dem Fussrücken 
wird Dorsalis pedis genannt, 

u. Tibialis antica s. s. 

806, I. Wendet sich über den oberen Rand des Lig. interosseum auf die Vor- 

derfläche des Unterschenkels und geht mit den sie begleitenden Venen in 
einem von diesem Ligament gebildeten Canal am lateralen Rande des M. 
tibialis ant. herab bis zum Knöchelgelenk, dessen Kapsel sie, vom lateralen 
Schenkel des Lig. cruciatum gedeckt und in Fettgewebe eingebettet, über- 
schreitet. 

Ihre coUateralen Aeste sind, neben kurzen Muskelzweigen, von denen 
einige das Lig. interosseum durchsetzen : 
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1. A. recurrens tibialis post. 

Entspringt, gleich den folgenden , aus dem obersten Theil des Stammes 
vor dessen Durcbtntt durch das Lig. inteross. uud verzweigt sich im oberen 
Tibiofibulargelenk und im Rete articulare genu. 

2. A. ßbularls aup. (iv). 

Windet sich von hinten nach vorn um das Köpfchen der Fibula unter 
den Ursprüngen der Mm. peroneus long, und extens. dig. comm., denen sie 
Aeste giebt. Ihr Ursprung versetzt sich häufig auf die Tibialis post. oder 
auf die Poplitea. 

3. A. recurrens tibialis ant. (v). 

Gelangt durch die noch ungesonderten Ursprünge der Mm. extensor 
dig. comm. und tibialis ant. zum lateralen Rande des Lig. patellae inf. und 
zum Rete articulare genu. 

4. A. malleolaris ant. lateralis (v). 306, i. 

Entspringt höher oder tiefer aus dem unteren Ende der A. tibial. ant., 
verästelt sich, unter den Sehnen der Mm. extensor d. comm. long, und peron. 
tert. durchtretend, am lateralen Knöchel und geht mit den Aa. peronea per- 
forans und tarsea lateralis bogenförmige Verbindungen ein, aus welchen 
Zweige zu den Muskeln des Fussrückens entspringen. 

5. A. unalleolaris ant. ^nedialis. 

Unter der Sehne des M. tibialis ant. zum medialen Knöchel, auf wel- 
chem sie mit Zweigen der A. tibialis post. und der Aa. tarsea und plantaris 
medialis ein ähnliches Netz bildet, wie die vorhergehende. 

ß, Dorsalis pedis. 

Auf dem Fussrücken, der Sehne desM. extensor hallucis longus folgend, 
zum Zwischenraum des ersten und zweiten Mittelfussknochens , vor deren 
Basen sie sich in ihre Endäste, Intermetatarsea dors. und Plantaris prof., 
spaltet. Ihre collateralen Aeste gehen spitzwinklig nach beiden Seiten ab. 

1. Aa. tarseae mediales. 

Zwei bis drei Aeste, gehen vorwärts zu den Knochen und Gelenken der 
Fuss Wurzel und um den medialen Rand des Fusses zu den Muskeln der 
Grosszehenseite. 
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inm^ \. 2. A. tarseae laterales. 

Zwf;i Htärkere Arterien (v), eine A. tarsea lat. poSt. and eine A, 
tarnea Ult. ant, ^ bilden anter den Moskeln des Fassrückens ein Netz, 
Hi^e tarneum dorsale , welches den Maskeln des lateralen Fassrandes Aeste 
KUi\ti und, wi(i das dorHale Gefässnetz der Hand, die Arterien zum Rücken 

(l<*r /«hun entMendet Es Bind drei Aa. intermetatarseae darsales 

(2 — 1), Wfflche im zweiten bis vierten Intermetatarsalraum vorwärts gehen, 

und ein«) vi^^rte, A. meUitarsexi dorsalis flbulariSf die sich am 

Fibulnrrande doH FuHHes bis zu den Phalangen der fünften Zehe erstreckt. 
Di» Iniiiruietatarseae thcilen sich an den Basen der Zehen gabelförmig in 
jii zwei Aa, dlf/Hales dorsales; in den Zwischenräumen der Mittel- 
fuMHknochttn (Mtipfangou Hie die aus der Fusssohle aufsteigenden Rv, J^eT~ 
fovantes postt. und vor den Köpfchen der Mittelfussknochen die un- 
boHtUn(lif((tn llr, per/oruntcs aniU 

I. A. Intemietatarsea dorsalis prima. 

Geht auf dorn ersten Mittelfussknochen , von der Sehne des Extensor 
haUuoiN br. f(t*kreuKt, zum Zwischenraum der ersten und zweiten Zehe, nimmt 
<b»n !(. piM'foranH ant. auf und zerfällt in drei Aa, digitales dorsales für die 
heidou lUndvr ilor grossen und den Tibialrand der zweiten Zehe, von welchen 
jiMlooh der AuMserHte, am Tibialrande der grossen Zehe, häufig verkümmert 
int und durch plaittare Zweige ersetzt wird. 



11. A. plantaris prof. 

Tritt «wicK'hen den Hasen des ersten und zweiten Mittelfassknochens in 
die Fu!t8it\dtU\ um au der Bildung des Arcus plantaris Theil zu nehmen. 

//. Tibialis postica (in). 

ÄV\ \ \ Mi\\ ü wischen der oWrtlÄohlioheu und tiefen Schiebte der hinteren 

rutet^ehenkehuuskelu »uerst in der Mitte de$ Unterschenkels, dann, von 
der Vb^AUjs^^telle deis ersten i\>lliitenil*:!it<n5 an. am lateralen Rande des M. 
t\e\\^r digxt, vvmm, »bwArts^, Im unteren Drittel des Unterschenkels liegt 
MO wusbanwArts w^^ der .\ohxUe>s^*hiie , unmittelbar anter der Fascie der 
tutV\\ Ue\^vmusVe*n , unter dem l.i^. ^Aciniatum. hinter dem medialen Knö- 
ebelv b^ojit s*,e .«^r.ivAl'j: \oi>*.>\rT* un*. und theill sich in die beiden Endäste, 
Aa »•.*.«^.,}»\?^» dxo si>h ;;ivr dev.: M. iKluotv^r hallaois in die Fasssohle 

Av,v>vr >AV/.i\^hev,. suv.t Vhv:* vV^r^rh d** lijf, interoearam mit der- 
IN^XA'ax Av*?N\A *v,A*5oi1s^st:x^:uiex^ M^fiskrl^wy^i^e^n wihlet sie Iblgendi 
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1. Peronea (iv). 

Geht auf und zum Theil zwischen den fibularen Ursprüngen der tiefen 
Beugern uskeln des P'usses herab zum lateralen Knöchel, hinter dem sie in 
die Hv, calcanei late^Hlles endet. Auf diesem Wege giebt sie neben 
stärkeren und feineren Muskelzw^gen ab: 

1. Eine A. nutrttia flbularis. 

2. A. peronea J^^^orana (y). Durchbohrt über dem unteren 306, 1. 
Tibiofibulargeleuk das Lig. inteross., um in das Rete tarseum einzutreten. 

3. A.coronaria maUeolaris, Verläuft unter den tiefen Beuge- 305, I. 
muskeln quer über die hintere Fläche der Tibia; kreuzt die Tibialis, nimmt 
einen Ast derselben auf oder senkt sich in dieselbe ein. 

2. A. nutHtia ttbiae (v). 

Tritt in das For. nutritium, nachdem sie zuvor einen Ast zum oberen 
Theile der Mm. tibialis post. und flexor digit. long, abgegeben. 

3. A. malleolarta post. tnedialis. 

Um den medialen Knöchel nach vorn zur Anastomose mit der Malleol. 
ant. medial, und den Tarseae mediales. 

4. Aa, calcaneae medialea. 

Eine bis drei Arterien geringen Kalibers, die mit den gleichnamigen 
lateralen Arterien das Rete cdlcaneum bilden. 

I. A. plantaris fnedialis (vi). 306, ii. 

Verläuft in der Furche zwischen dem M. abductor und flexor digit. 
brevis vorwärts und giebt den Muskeln, Knochen und Bändern des medialen 
Fussraudes feioe Aeste, bis sie in dem Arcus plantaris oder in der medialen 
A. digitalis plantaris der grossen Zehe endet. Ein Ast derselben, A» 
superficialis pedis niedialis, geht am oberen Rande des M abductor 
hallucis zur grossen Zehe. 

II. A. platitaris lateralis (v). 

Verläuft an der oberen Fläche des M. flexor dig. br. im Bogen zuerst 
lateral wärts zur Basis des fünften Mittelfussknochens und dann anter den 
Basen der übrigen Mittelfussknochen zu dem Zwischenraum des ersten und 
zweiten, wo sie mit der Plantaris prof. aus der Dorsalis pedis zusammen- 
mündet. Sie giebt Aeste den Muskeln der Fusssohle, der unteren Fläche 
des Fersenbeins und am lateralen Fussrande die A. digitalis volaris propria 
lateralis der fünften Zehe. 
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305, II« Retearticalaregenu. 

An der Bildung dieses Netzes betheiligen sich medialerseits die A^ €7-9*- 

ticularis genu suprema aus der Cruralis, die Aa. arttc^Uares 

8tip. med. und art. inf, med., lateralerseits die Aa. artio. 9ti,p. 

lat. und art. inf. lat. aus der Poplitea, die Aa. vecv/nrens tibial. 

pOSt.^ und fibliZa-f^is 8Up. aus der Tibialis antica, wozu noch an der 
Vorderseite des Gelenks die A. recurrens tibialis antica, an der 
Rückseite die A. articular^is media kommen. An dem Seitenrande der 
Patella gehen die oberen und unteren Gelenkarterien einander in verticaler 
Richtung entgegen. Alle yereinigen sich in einem feineren Netze zwischen 
Haut und Fascie und einem stärkeren, welches sich unter den accessorischen 
Bändern des Gelenks und an der inneren P^läche der Patella hinzieht. 



306, II. Arcusplantaris. 

• 

Er liegt auf den Basen der Mittelfussknochen, sendet feine Zweige rück- 
wärts zu den Fussgelenken und vorwärts vier Aa. digitales COmnt.f 
die sich unter den Zehentarsalgelenken in die Aa. dif/itales plantares 
propriae spalten. Die A. digit. comm. prima zerfallt gewöhnlich in drei 
Aa. digitales für die beiden Ränder der grossen und den Grosszehenrand 
der zweiten Zehe. Im Uebrigen verhalten sich die Arterien der Zehen wie die 
der Finger. Jede A. digitalis comm. giebt am hinteren und vorderen Rande 
des Intermetatarsalraums je einen M. perforans post. und perfov. 
ant. aufwärts zur Verbindung mit der Interraetatarsea dorsalis, eben- 
falls wie an der Hand. Der R. perforans post. der ersten A. digitalis comm. 
ist identisch mit der A. plantaris prof. 



E. A. sacralis media. 



297. Die plötzlich nach Abgabe der Aa. anonymae iliacae auf ein verhält- 

nissmässig geringes Kaliber reducirte Fortsetzung der Aorta geht gerade in 
der Kreuzbeinaushöhlung bis zur Spitze des Steinbeins herab. Die colla- 
teralen, rechtwinklig abgehenden Aeste entsprechen den intercostalen und 
lumbaren Aesten der Aorta und theilen sich, wie diese, in vordere und dor- 
sale Zweige. Der erste, A, lumharis quinta^ zeichnet sich vor den übrigen 
durch seine Stärke aus. Er anastomosirt mit derA. iliolumbalis, die folgen- 
den anastomosiren mit Zweigen der A. sacralis lateralis. Die Sacralis media 
endet mit Aesten, die sich in die Glandula coccygea einsenken. 
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C. Venen. 



Während im Allgemeinen die Venen dem Laufe der Arterien folgen, 
deren Blut sie zum Herzen zurückführen, und auch im Kaliber den Arterien 
entsprechen, in deren Begleitung sie verlaufen, bietet das Venensystem doch 
eine Anzahl von Eigenthümlichkeiten dar, deren Erfolg ist, den Verlust an 
Spannkraft auszugleichen, den das Blut auf dem Wege durch die Capillar- 
gefasse erleidet. 

Dazu dient einerseits die Anordnung der Venenklappen, andererseits 
die grössere Weite und die relative Vervielfältigung der venösen Gefässe. 
Durch die Klappen, welche taschenventilartig in das Lumen der Venen 
hineinragen, wird der Druck, der von aussen auf die Gefässe wirken und 
Stauung veranlassen könnt«, nicht nur unschädlich gemacht, sondern sogar 
in ein Förderungsmittel der Blutbewegung verwandelt, insofern die Ver- 
drängung des Blutes, die der Druck zur Folge hat, vermöge der Klappen 
nur der centripetalen Richtung zu Gute kommt. Hieraus ergiebt sich zu- 
gleich das Gesetz der Vertheilung der Klappen, die nur da von Nutzen sein 
können, wo die Gefässe einer Compression durch äussere Einwirkungen, 
durch Contraction der Muskeln oder Spannung der Fascien ausgesetzt sind. 
Sie fehlen oder sind sehr spärlich in den Venen der Körperhöhlen und 
stehen am dichtesten in den Haut- und tiefen Venen der Extremitäten. 

In den feinen Aesten sind sie einfach, in den stärkeren meist paarig, 
selten dreifach. Sie nehmen von der Embrjonalzeit an Zahl ab und zeigen 
sich in höherem Alter an vielen Stellen insufficient. 

Was die Erweiterung des Stromgebietes des venösen Blutes im Gegen- 
satz zu dem des arteriellen betrifft, so ist dieselbe bedingt: L durch die 
grössere Weite und vor Allem durch die grössere Erweiterungsfähigkeit der 
den arteriellen Stämmen entsprechenden venösen ; 2. durch Verdoppelung der 
die Arterien begleitenden (satellitischen) Venen, wie sie besonders an den peri- 
pherischen Gefässen der Extremitäten , an der oberen Extremität von der 
Brachialis, an der unteren von der Theilungsstehe der Poplitea an, aber 
auch an manchen Rumpfgefnssen (Mammaria, Epigastrica) vorkommt; 3. durch 
die sogenannten subcutanen oder Hautvenen, die dem Blut für den Fall des 
Verschlusses tiefer Bahnen ein Ausweichen in obei*flächliche gestatten. 

Zu den Förderungsmitteln der Blutbewegnng in den Venen kann man 
auch die zahlreichen Anastomosen zählen, die sich stellenweise bis zur Bil- 
dung von dichten Geflechten, Plexus, häufen. So steht der dünnen A. sper- 
matica der ansehnliche Plexus spermat. , der A. thyreoidea inf. der Plexus 
thyreoid. gegenüber. Doch haben die arteriellen Anastomosen vor den venö- 
sen das voraus, dass in jenen das Blut nach jeder Richtung bewegt werden 
kann, während in den klappenführenden Venen die Bewegung des Blutes den 
Klappen entgegen ausgeschlossen ist. In den Anastomosen zwischen tiefen 
und Hautvenen widersetzen sich die Klappen dem Rückfluss des Blutes von 
der Oberfläche in die Tiefe. In längeren Verbindungsästen pflegt sich ein 
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Indifferenzpunkt zu finden, von welchem aus das Blut durch die Klappen 
nach entgegengesetzten Seiten gelenkt wird. 

Bezüglich der Textur herrscht im Venensystem eine grössere Mannig- 
faltigkeit, als im arteriellen. Im Bereich der Arterien ist mit wenigen Aus- 
nahmen die Mächtigkeit der Wand proportional der Stärke des Kalibers, und 
die Unterschiede des Gewehes der Wand beschränken sich auf das Verhält- 
niss der elastischen zu den Muskelfasern, indem der Antheil der letzteren 
mit der Abnahme des Kalibers wächst. Unter den Venen giebt es einerseits 
völlig muskellose, und dazu gehören die ansehnlichen, in die Y. cava sup. 
mundenden Stämme des HalHes und Rumpfes, andererseits mit starker 
Lfings- und Ringfaserhaut versehene, wie die Uautveneu der unteren Ex- 
tremität. 

Auf die in die Atrien einmündenden Stämme setzt sich eine Strecke 
weit die gestreifte Musculatur des Herzens fort. Die Venen der Schädel- 
und Wirbelhöhle sind von Gefasshaut ausgekleidete Gänge des Periost. 



1. Venen des Lungenkreislaufs. 
Ff. pulmonales. 

275, II. Zwei Stämme jederseits , welche in fast genau transversaler Richtung 

den kurzen Weg vom Hilus der Lunge zum linken Atrium zurücklegen. 



2. Venen des Körperkreislaufs. 

Schon bei der Beschreibung des Herzens wurden die drei Stämme ge- 
nannt, welche, nebst einigen kleinen, aus der Wand des rechten Herzens 
entspringenden Venen, das gesammte Körpervenenblut in das rechte Atrium 
ergiessen. Es sind: der Sinus coronarius, Stamm der Herzvenen, und die 
Vv. Cava sup. und inf. 

Die V. Cava sup, setzt sich hinter dem Knorpel der ersten Rippe 

324. rechterseits aus den beiden Vv. anonymae brachiocephal. zusammen, deren 
Verbreitungsbezirk dem der aus dem Arcus aortae entspringenden Arterien 
gleicht. Die V, cavu in/\ entsteht aus der Vereinigung zweier Venen, 
welche den Aa. anonymae iliacae entsprechen, steigt an der rechten Seite 
der Aorta abdominalis durch die Bauchhöhle empor, und durchsetzt das P'or. 

324. venae cavae des Zwergfells, um dicht oberhalb desselben in das Atrium ein- 
zutreten. In dem grösseren Theil der Brusthöhle fehlt der mediane, der Aorta 
thoracica analoge Venenstamm. An Stelle desselben nehmen zwei symmetrisch 
angelegte Stamme die den Intercostalarterien entsprechenden Intercostal- 
venen auf (Fig. J2fJ). Sie bereiten sich schon in der Bauchhöhle vor durch 
Aeste , welche die Lnrabalvenen untereinander verbinden und in ihrer Ge- 
sammtheit ein die Lumbal venen rechtwinklig kreuzendes Gef&ss darstellen. 
Die in die Brusthöhle eintretende Fortsetzung dieses Gefasses verhält sich 
rechts und links etwas verschieden. Der rechte Stamm, V. azygoSß gebt 



Venen dee Körperkreisläufe. 
■de aufwäi-tu um) im Bogen über ilen recbten Bi-unchus in die V. cavB 
I Dar licke, K hemiazyyos, setzt sich in der Gegend des neunten 313, I. 




*-*"«luien, die Venen dtr Bourliemgeweide sind mit Schrulhrun^- angcgiibMi. 
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Brustwirbels durch eine quere Änastuinoae mit dem rechten in Verbindung. 
Nur in Beltenen Fällen ist diese Anastojaose einfach , so daas sich eia «of- 
uad ein absteigender Ast, deren Jeder eiue Anzahl Intercostalarterien anf- 
□immt, zu demselben vereinigen. Häufiger sammeln steh die oberen ^nt«r- 
costalTenen in einen besonderen queren Stamm, V. hemiaeygos acceaBoria, 
{Fig. 29) , der an seinem oberen Ende mit der Anonyma bracbiocepbalica 
zusammenzuhängen pflegt, und am häufigsten führt zwischen beiden, der 
Hemiazygos und der Hemiazygos accessoria, ein Stämmchen die Venen von 
313, II. einem oder einigen Intercwstal räumen zur Azygos hinQber. 

Wie bei den Arterien , so muas es auch bei den Venen auffallen , dasa 
gerade die grösaten Stämme asymmetrisch gebildet sind ; wie dort, ergiebt 
jedoch ancli hier ein Blick 
^■■8- ^O- auf die Entwickelung , dass 

die ursprtkn gliche Anlage eine 
Tollkommen regelmfissigeiet. 
Geht man dabei von dem 
Zustande der Fig. 30 ans, 
in welchem der Nabelkreia- 
lauf des Embryo vollatändig 
entwickelt gedacht ist, dann 
I. ßudet man, wie ein zunächst 
dem Herzen gelegenes Stück, 
Sinus reuniens, drei Ge- 
t^sBstimme aufnimmt , tod 
beiden Seiten her die paarigen 
Ductus Cuvieri, Ton unten 
her dieunpaareNabelrene. 
Die beiden ersteren sind kurze 
Querstämme , welche sich 
wieder jederseits ans zwei 

Längscanälen zusammen- 
setzen, der Vena jugularis, 
die das Blut der oberen 
Körperhälfte, und der Vena 
cardinalis, welche das Blut 
BUS der unteren Körperhälfte 
sammelt; sie nimmt von den 
Seiten her die seguentalen 
Venen auf In die aus der Pla- 
centa herkommende Kabel- 
vene ergiesst sich ein noch 
unbedeutendes, median gele- 
genes GefäBB, die Vena cava inferior. Der Veränderungen, welche zum 
bleibenden Zustand des späteren Lebens fuhren, giebt es verschiedene. Vor 
Allem kommen hier, wie im Arterien System, Kaliberfinderungen in Betracht, 
durch welche gewisse Geftsse eine bedeutende Fortbildung erfahren, während 
andere wieder höchst unbedeutend werden, ja sogar vollstfindig verschwindeu 
können. Ferner gelangen kleine nnastotnotische Aeste, welche die Venen der 
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beideo Körperbfilften verbinden, dadurch zu gros Her Bedeutung, dass das 
Bestrebeu vorliegt, deo Schwerpunkt des ganzea Tenensystems, anter Ver- 
ödung der linksseitigeu Stämme, auf die rechte Körpereeite zu verlegen. 
Endlich hört der Sinus reuniene auf, ein Helbständigea Endreservoir de» 
yenenblut«s zu aein , er wird in den rechten Yorhof des Herzens mit 
einbezogen. Vergleicht man Fig. 30 und 31 mit einander, dann wird dies 
leicht verständlich sein. Die beiden Yv. jugniares, est. und int., vertauschen 
ihr Kaliber mit einander, die seitlich herkommende Vena subclavia wächst 
mit der oberen Extre- 
Fig. 31. 

V.jngul. Int. 



V. wem. *^ 1 



mitSt beträchtlich. Der 
rechts gelegene Stamm, 
welcher aus dem Zu- 
sammeafluss der Jugn- 
laris und Subclavia 
entstellt , führt jetzt 
den Namen Anonyma 
n. oord. bracbiocephalica , der 
ebendaselbst befindliche 
Cuvier'sche Gang ist 
"' Cava Buperior geworden. 

Die gleichnamigen Ge- 
fässtbeile der linken 
Seite verschwinden voU- 
kommea, bis anf ein 
>^s- kleines Canalstück , der 
linken Cava, welches 
als Sinus coronarius 
cordis pe reist irt. Die 
'' paarigen Cardinalvenen 

erb alten sich nur stDck- 
weise ; im unteren Theil 
werden sie durch ganz 
gleichartig verlaufende 
Stämme, die Vertebral- 
venen, ersetzt, iin oberen 
Theil verhalten sie sich 
verschieden. Nurdieder 
rechten Seite bleibt be* 
stehen, die der linken 
I Theil ebenso verloren, wie die linke V. cava, in 
Sie ergiesst ihr Blut dnrch eine Queranastomose in 
' rechten Seite. Beide Venen bilden in ihrer nun- 
mehrigen definitiven Gestalt das System der V. azygos und heraiazygos. 
Die Vena cava inferior endlich wächst mit der Ausbildung der nnteren 
KSrperhälfte , besonders der Extremitäten, mehr und mehr heran, während 
die Nabelvene, nachdem nie ausgedient hat, in ihrem Endtheil sich zum 
Lig. venosum umgestaltet. 




geht in ihrem obere: 
welche sie mündete, 
die Cardi naiven e der 
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I. Sinus coronarius. 

So nennt man den im hinteren Ende der linken Horizontalfurche ge- 
legenen Stamm der Herzvenen, so weit derselbe von der gestreiften Musen* 
latur der Atrien umgeben und in die Herzwand gleichsam eingescblosseD 
ist. Wie oben erwähnt, stellt der Sinus den Rest der V. cava sup. sin. dar. 
t75,U. 288,n. Er ist die Fortsetzung der F. COrOfiaHa tnagna, deren Grenze gegen 
den Sinus im Inneren meist durch eine einfache oder doppelte Klappe be- 
zeichnet ist. Mit einfachen Klappen sind häußg auch die Einmündungen 
der yerticalen Venen in die V. coronaria versehen. 

Diese beginnt an der Vorderfläche der Herzspitze, wo sie mit den Venen 
der Rückenfläche anastomosirt, geht in der ¥orderen Verticalfurche aufwärts 
und dann im linken Theil der Horizontalfurche weiter. Der Sinus corona- 
rius nimmt ferner auf: eine V,post ventricuU sin., eine an der hinteren Fläche 
des linken Ventrikels parallel der Verticalfurche aufsteigende stärkere Vene; 
eine F. post. atrii sin.f an der linken Seite der rechten Lungenvenen über 
das Atrium abwärts verlaufend; eine F. cordis media, die im hinteren 
Theil der Verticalfurche der Ventrikel liegt und mitunter selbständig neben 
dem Sinus coronarius in das Atrium sich öfl'net. Die F. coronaria parva 
entsteht aus Venen des rechten Herzens im hinteren Theil der rechten 
Horizontalfurche und mündet in das Ende des Sinus coronarius oder neben 
demselben in das Atrium. 

So weit die Venen des Herzens mit den Arterien verlaufen, sind sie 
in der Regel einfach, nur ganz ausnahmsweise doppelt. 



II. V. Cava sup. 

Nimmt, nachdem sie aus dem Zusammenfluss der beiden Vv. anonymae 
brachiocephal. entstanden, auf dem Wege zum Herzen noch die V. azygos 
und einige kleinere, unbeständige Vv. pericardiacae und mediastin. auf. 



E n d ä 8 1 e der V. cava sup. 

Anonyma brachioc^j^haliea. 

Zu dieser Vene, deren Gebiet den Aesten des Arcus aortae entspricht, 
309. treten jederseits eine V.jVffuTnrisifit. und eine Subcl-avia zusammen, 
während ein dritter Stamm , F. jugulaHs ext. , bald in den von den 
beiden anderen gebildeten Winkel, bald in den einen oder anderen derselben 
vor deren Vereinigung eintritt. Die Jugularis int. sammelt das Blut aus 
der Schädelhöhle, dieJugul. ext. aus der Hinterhaupts- und Ohrgegend. In 
die Eine oder andere, am häufigsten in beide mündet in der Gegend des 
ünterkieferwinkels die V. facial. comm. 
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Die Stelle, an welcher die Vv. anonymae brachiocephalicae zur V. cava 
sup. sich verbinden, erreicht die rechte Vene in fast geradem Lauf, indess 
die linke hinter dem Handgriff des Brustbeins und vor den aus dem Aorten- 
bogen entspringenden Stämmen nahezu horizontal verläuft. Die linke 
Anonyma ist demnach günstiger gelegen als die rechte, um die an der 
Vorderfläche des Halses herablaufenden Venen aufzunehmen. Die Aeste 
der V. anonyma scheinen, mit dem arteriellen System verglichen, von der 
Subclavia auf die Anonyma vorgerückt zu sein. Es sind die folgenden: 



Collaterale Aeste der Anonyma brachiocephalica. 

t Obere. 

1. F. thyreoidea inf. 

Ihr Verlauf entspricht dem der gleichnamigen Arterie nicht. Die 
Wurzeln derselben sammeln sich am unteren Rande der Gland. thyreoidea 
zu einem Geflecht, Plexus thyreoid, impar (*), welches die V,laryngea inf,^ 
Vv. tracheales und oesophagcae aufnimmt und mit zwei und mehr verticalen 
Aesten zum Theil in die linke Anonyma, zum Theil in den Vereinigungs- 
winkel beider Anonymae sich einsenkt. Anastomosirt mit den subcutanen 
Venen des Halses. 

2. F. vertebralis. 

Begleitet einfach , selten doppelt , die gleichnamige Arterie , setzt sich 
aber häufig in das For. transvers. des siebenten Halswirbels fort. Erhält 
durch die Zwischenräume der Wirbel Aeste aus dem Plexus veriebr. cervi- 
calis, welcher die vordere und hintere Fläche der Wirbelsäule bedeckt und 
das Blut der tiefen Halsmuskeln abführt« 

3. F. cerviealis prof. 

Verläuft von der Hinterhauptsgegend her zwischen der tiefsten Schichte 309. 
der Nackenmuskeln und dem M. semispinalis, und ist durch letzteren von 
der gleichnamigen Arterie geschieden. Sie nimmt meist die kleinere V. 
vertebralis auf und mündet dann in die Anon. brachioceph. 

tt Untere. 

1. V. matntnaria int. 

Bis in die Nähe der Einmündung doppelt, alle Verzweigungen der 
gleichnamigen Arterie begleitend, mit Ausnahme der visceralen Aeste {Yv. 
pericardiacae, ntediastin. etc.), welche direct in die Anonyma oder in die 
Cava sup. übergehen. 
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2. F. intercostalis supr. 

Verlauft einfach mit der gleichnamigen Arterie, yon der sie nur durch 
den Zusammenhang mit der Azygos und Hemiazygos abweicht. 



Endfiste der Anonyma brachiocephalica. 

I. V. jugulai^is int. 

Entsteht in der hinteren Abtheilung des For. jugulare aus den Venen 
der Schädelhöhle mit einer Anschwellung, Bulbus v. jugul, int. (sffp.), nnd 
folgt am Halse dem Laufe der Carotis int. und comm., indem sie allmälig 
317. Yon der hinteren Seite der ersteren an die laterale Seite der letzteren ge- 
langt. Vor ihrer Vereinigung mit der Subclavia zeigt sie eine zweit« spin- 
delförmige Anschwellung (Bidb. r. jug. int, inf.) , welche aufwärts oder ab- 
wärts, öfters nach beiden Richtungen durch eine Klappe abgeschlossen ist 
beständiger und vollständiger auf der rechten Seite, als auf der linken. 



f Obere Aeste. 
Sinus der fibrösen Hirnhaut. Sinus durae tnairis. 

Die Sinus sind in der Dicke der fibrösen Hirnhaut eingeschlossene Ca* 
näle, deren Lumen von einer zarten Fortsetzung der inneren GefUssbant 
ausgekleidet wird. Einzelne derselben, namentlich der Sinus sagittalis sap- 
und der Sinus cavernosus, sind von netzförmigen Bälkchen durchzogen. 

Der Sinus, in welchem das Blut der Schädelhöhle sich sammelt, um dem 
307. 308. Bulbus der Jugularis int. zugeführt zu werden, ist der Sintis traflSVer^ 
SUS, Er verläuft in der nach ihm benannten Furche, zuerst auf der Schuppe 
des Hinterhauptsbeins im angewachsenen Rande des Tentorium cerebelli, 
verlässt denselben aber, sobald er den Rand der Pars mastoidea des Schläfen- 
beins erreicht hat und wendet sich in der Fossa sigmoidea dieses Knochen- 
theils abwärts. Meistens ist der rechte Theil des Sinus transversus, und so 
auch der rechte Bulbus und das rechte Foramen jugalare weiter, als die 
entsprechenden Theile der linken Seite. Dies hängt damit zusammen, dass 
der weite Sulcus sagittalis sup. in der Regel in den rechten Sinus transversus 
umbiegt, der linke Sinus transversus dagegen die Fortsetzung des engeren 
Sinus ist, der das Blut aus den Gehirnventrikeln aufnimmt (Rädinger, 
Beitr. zur Anat. des Gehörorgans u. s. w. München 1876, S. 11). 

In den Sinus transversus münden nämlich drei Lagen von Sinus, welche 
gewissermaassen in drei Etagen übereinander im Wesentlichen sagittal ver- 
laufen. Der oberste dieser Sinus, Sinns sagittalis Stip.^), erstreckt 



') Sinus longitudiv. mp. 



Sinus durae matris. 321 

sich an der Schädeldecke im oberen Bande der Falx cerebri, vom For. 
coecum bis zur Protuberantia occip. int. 

Die mittlere Lage zerfallt in zwei Abtheilangen, SiflUS sagittalis 
inf.^X im unteren Rande der Falx, und SitlUS tentovii^), welcher 
unter dem mit dem Tentorium verwachsenen Rande der Falx über das 
Tentorium hinweg zur Protuberantia occip. int. geht. Der Sinus tentorii ist 
die Fortsetzung des Sinus sagitt. inf., nimmt aber zugleich die F. cevebvi 307. 

int. eont'tn. auf. 

Die unterste oder basale Lage der in den Sinus transy. mündenden 
Sinus beginnt am vorderen Rande der mittleren Schädelgrube mit dem 
S^lnU8 sphenopar letalis. Dieser senkt sich in die vordere Spitze 
des Sinus cavernosus, welcher über den Wurzeln des Temporal- 
flügels am seitlichen Abhang des Wespenbeinkörpers liegt. Die Sinus 
cavernosi beider Seiten werden verbunden durch die Sinns intevcaveV' 
nosi ant.f post und inf.^)-, von dem hinteren Ende des Sinus caver- 308. 
nosus erstreckt sich zum Sinus transv. der Sinns petr OS, SUp., welcher 
in der Rinne der oberen Kante der Schläfenpyramide verläuft. 

Ausser den genannten Sinus enthält die hintere Schädelgrube noch 
einige mehr oder minder beständige, welche direct zur V. jugularis und zu 
dem Yenenplexus der Wirbelhöhle führen. In die Y. jugularis dicht unter 
der Schädelbasis mündet der Sinus petrosus inf., der aus dem Sinus 
cavernosus hervorgeht und auf dem Sulcus petro-occipitalis zur vorderen 
Abtheilung des For. jugulare verläuft. Zu dem Venenplexus der vorderen 
Wand der Wirbelhöhle führt aus dem Sinus cavernosus der Plexus ba^ 
silan^Sf ein Venengeflecht des Periost des Clivus. Einfach, seltener 
paarig, zieht von dem Yereinigungspunkt der sagittalen und des trans- 
versalen Sinus in der Falx cerebelli der Sinus OCdpitalis zum For. 
ocoipitale herab, an dem er in den Plexus der hinteren Wand der Wirbel- 
höhle sich fortsetzt, zuweilen auch gabelig theilt, um jederseits in das 
untere Ende des Sinus transv. einzumünden (Browning, The Yeins of the 
brain and its envelopes. Brooklyn 1884. Sperino, Circolazione venosa 
del capo. Torino 1884). 

Ihre Zuflüsse erhalten die Sinus der fibrösen Hirnhaut: 

1. Aus der Sc ha del höhle, die Yenen des Gehirns. Sie verlaufen 
nur ausnahmsweise und nur in ihren peripherischen Regionen mit den Ar- 
terien und können nach den drei Etagen der Sinus, welchen sie Blut zu- 
führen, in obere, mittlere und untere, Vv, cerebrales supp.^ mediae und mjf., 
unterschieden werden. Die oberen Gehirnvenen kommen von der Ober- 
fläche des Grosshirnes und münden in den Sinus sagitt. sup. ein. Den 
Sammelpunkt der mittleren Gehirnvenen bildet die bereits erwähnte V. 
Cerebvi int. COni^n,^), welche hinter -dem Conarium aus der Yereini- 307, 
gung der Fr. cerebri intt, dexir. und sin, entsteht, die das Blut aus den 
Wänden der Ilirnventrikel und von der Basis des Grosshirns sammeln. Die 
Yenen des unteren Systemes sammeln das Blut von der Temporalregion, 
der unteren Fläche des Occipitallappens, vom Kleinhirn und der Md. oblong. 



^) Sinus longitudin, inf. ^) Sinus quartus s, perpendicülaris, ^) Sinus 
circiUaris Ridleyi, *) F. magna Galeni, 
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Sie ergiessen sich theils in den Sin. transversus, theils in den Sin. petrosos, 
die bedeutendste dieser Venen ist die F. cerehri media, die mit der gleich- 
namigen Arterie in der seitlichen Spalte des Grosshims liegt und 7on 
Zweigen des vorderen und hinteren Lappens gebildet wird. Sie endigt im 
Sin. cavernosus oder sphenoparietalis. 

2. Aus der fibrösen Hirnhaut, die Sinus sag^ittales aus der Falx 
cerebri, der Sinus transv. aus dem Tentorium. 

3. Aus den Schädelknochen, die Vv, diploicae, die an bestimmten 
Stellen in die äusseren Schädelvenen, meist aber zugleich auch in die Sinus 
übergehen. 

4. Aus den äusseren Schädelvenen. Hierher gehören die 
Emissarien, die freilich ebenso wohl dazu dienen mögen, das Blut der Sinus 
in die äusseren Schädelvenen abzuleiten. Die Lage der Emissaria mastm- 
deum, condyloid., parietale sind aus der Knochenlehre bekannt; ein Emissa» 
rium occipitalet welches auf der Protuberantia occip. nach aussen mündet, 
stellt eine feine, meistens etwas gewundene Communication zwischen den 
Vv. occipitales und der Kreuzungsstelle der Sinus her. E^n Emissarium 
sphenoidale führt aus dem Sin. cavernos. zur äusseren Schädelbasis, wo es 
roedianwärts vom For. ovale endet. Auch in den Gan. caroticus, in das 
P'oramen ovale, in das Bindegewebe, welches das For. lacerum erfüllt, er- 
strecken sich Fortsetzungen des Sinus cavernosus, die mit äusseren Schädel- 
venen in Verbindung treten. 

5. Aus dem Gehörapparat. Venen der Paukenhöhle gehen durch 
die Fissura petrosquamosa in den Sinus petr. sup., Vv, auditivem intt. durch 
den Porus acust. int. zum Sinus transv. 

6. Aus der Orbita. Das Venenblut der Orbita vertheilt sich auf 
310. zwei Stämme, Vv. ophthalmica sup. und inf. Die F. Ophthalm. SUpJ) 

entspricht in Verlauf und Verästelung ziemlich genau der A. ophthalm.; 
sie geht am medialen Augenwinkel aus einem mit den Gesichtsvenen com- 
municirenden Netz hervor. Die F. ophth. iflf, *) läuft am Boden der Orbita 
rückwärts und nimmt der Ophth. sup. einige Muskel- und Ciliarvenen, so- 
wie die durch die Canäle des Jochbeins verlaufenden Venen ab. Die V. 
ophth. sup. senkt sich durch die Fissura orbit. sup. in den Sinus cavernos.« 
die V. ophth. inf. geht entweder den nämlichen Weg oder durch die Fissura 
orbit. inf. zum Plexus pterygoideus. Beide Venen scheinen sich vor- 
zugsweise in die V. facialis und nur zum geringeren Theil in den Sinus 
cavernos. zu entleeren. 



^) V. ophth. cerehraUs. ^) F. ophth, facialis. 
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tf Collaterale Aeste. 
1. Die Vene des Aquaeduct. Cochleae. 

Mündet in den Bulbus der Y. jugularis. 

2. Vena petrosa inf. 

Fortsetzung des gleichnamigen Sinus (s. o.), welcher im For. jugulare 
in diese Vene übergeht. 

3. Vv. pharyngeae. 

Aus einem die äussere Fläche des Pharynx bedeckenden Flex^lS pTui" 
Tyngeus. Münden direct oder durch Yermittelung der V. lingualis oder 
thyreoidea in die V. jugularis int. oder in die V. facialis comm. oder post. 

4. F. lingualis. 

Zwei die Zungenarterie begleitende und umspinnende Stämme, eine 310. 
aus einem submukösen Gefässnetz des Znngenrückens entstehende Dorsalis 
linguae und eine starke Subungualis, welche an der lateralen Fläche des 
N. hypoglossus verläuft, vereinigen sich zu Einem Stamm oder münden 
gesondert in die Jugularis int. oder in die Y. facialis comm. oder post. 

5. F. facialis catyim. 

Die Beschreibung derselben folgt weiter unten. 

6. Vv. thyreoid. supp. 

Die Art. thyreoid. sup. begleiten in der Regel zwei Venen, von denen 
die untere oft weit abwärts rückt. Mit der oberen verbinden sich die Vv. 
stemocleidaniastoidea und laryngea sup, 

IL F. Jugularis ext. 

Die Venen, aus welchen die Jugularis ext. sich entwickelt, liegen ent- 309. 317. 
sprechend der A. auricul. post. und einem Theil der A. occip. vor und hinter 
dem Ohre; der Stamm zieht anfangs am vorderen Rande des M. sterno- 
cleidomastoideus abwärts; er nimmt entweder die ganze V. facialis comm. 
oder nur einen anastomotischen Ast derselben auf und ist darnach von ver- 
schiedenem Kaliber. Sodann geht er, die Faserung des M. sternocleido- 
mastoideus spitzwinklig kreuzend, allein von der Haut und dem M. sub- 
cutaneus bedeckt, über die äussere Fläche dieses Muskels hinweg und in 
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der Fossa supraclavicularis , deren Fascie er durchbohrt, vor oder hinter 
dem hinteren Bauch des M. omohyoid. in die Tiefe. 

Abgesehen von der V. facialis stammen die collateralen Aeste der V. 
jugularis ext. theils aus der Nacken-, theils aus der vorderen Halsgegend. 



t Hintere Aeste. 

1. V. »ub<yiitanea coUi post. 

m 

Läuft ans dem Netze der Vy. occipitales oberflächlich hinter dem 
M. sternocleidomastoideus herab und erreicht ungefähr in der Miitö des 
Halses den Stamm der Jugul. ext. 

2. V. transv. colli. 

317. In Ausbreitung und Verlauf ähnlich der gleichnamigen Arterie, häufig 

mit der V. transv. scap. zu Einem Stamm verbunden; mündet in beiden 
Fällen auch zuweilen in die V. subclavia. 



tf Vordere Aeste. 

Vv. sttbciitaneae colli antt. 

309. Ein weitläufiges subcutanes Yenennetz, welches den Raum zwischen den 

beiderseitigen Jugulares extt. einnimmt; unten schliesst es mit einer queren 
Vene ab, welche die Jugulares extt. verbindet; von den verticalen Stämm- 
chen flioHsen die mediah^n zuweilen zu einer unpaaren Vene zusammen. 



F. facialis cotntn. 

310. 317. Setzt sich am Unterkieferwinkel zusammen aus den Tv, facialis 

atlt, und fac, J}Oftt.f läuft über die C-arotis ext. schräg abwärts zur Jugu- 
laris int. oder ext. und nimmt, wie erwähnt, öfters die eine oder andere der 
collateralen Aeste dieser Venen auf. 

Beide, die Vv. facialis ant. und post., entstehen aus je einem ober- 
310. flächlichen und einem tiefen Ast. Der oberflächliche Ast der V. facialis 
aut. (/. a, superf.) entspricht der A. maxillaris ext. und hängt am medialen 
Augenwinkel mit der V. ophthalm. sup. zusammen. Der oberflächliche 
Ast der A. facialis post. (/. p. super/.) geht in der Schläfengegend mit der 
A. temporalis, dann auf der Carotis ext. gerade abwärts. Die tiefen Aeste 
der V. facialis ant. (/. a. pro/,) und der V. facialis post. (/. p, pro/,) nehmen 
ihren Ursprung aus dem I^lcxUH 2)tevy(ßOideus, einem dichten Venen- 
geflecbt, das den Stamm der A. maxillaris int. vertritt und in der Unter- 
schläfengrube zwischen den Mm. pterygoidei liegt, von der Fissura orbitalis 
inf. bis zum Kiefergelcnk sich erstreckend. Von diesem Plexus aus geht 
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der tiefe Ast der V. facialis ant. mit der A. buccinatoria unter dem Tuber 
zygomat. vorwärts, der tiefe Ast der V. facialis post. mit der A. maxillaris 
int. rückwärts zur Verbindung mit dem entsprechenden oberflächlichen. 

III. Vene der Oberextremität. 

Stibclavia. 

Die Lage der V. subclavia ist insoweit von der Lage der entsprechen- 319. 
den Arterie verschieden, als sie vor dem M. scalenus ant. vorübergeht, 
demnach auch weiter abwärts und flacher gekrümmt verläuft, als die Arterie. 
Oberhalb des Schlüsselbeins ist sie mit der vorderen Halsfascie, unterhalb 
desselben mit der Fascie des M. subclavius verwachsen ; ihre vordere Wand 32L 
folgt deshalb den Bewegungen des Schlüsselbeins, worauf die Eröffnung 
der Vene bei der Erhebung des Arms und die Gefahr des Lufbeintritts bei 
Operationen in der Schlüsselbeingegend beruht. Unter den coUateralen 
Aesten der Subclavia ist nur die Fl transversa scapulae, eine 
klappenhaltige Doppelvene, einigermaassen beständig. 

Am Arm verlaufen die tiefen, bis zur Axillaris doppelten Venen voll- 
kommen mit den Arterien, von denen sie nur durch die Anastomosen, 
welche sie mit den oberflächlichen eingehen, abweichen, sie bedürfen daher 
keiner Beschreibung. Zu ihnen kommen die subcutanen Venen, welche 
vorzugsweise aus den durch die Haut hindurchschimmernden Netzen des 
Handrückens ihren Ursprung nehmen. Man unterscheidet in dem weit- 
läufigen Netz der Volarfläche des Unterarms drei Stämme, einen radialen, 
V. cephalica, einen ulnaren, V. basilica, und einen mittleren, V. mediana. 
Die F. cephalica verläuft am Unterarm längs dem M. brach ioradialis, 322. 
am Oberarm in der lateralen Bicipitalfarche, weiter in der Furche zwischen 
Deltoideus und Pectoralis maj., um sich in der Fossa infraclavicularis in 
die V. axillaris einzusenken. 321. 

Die F. basilica geht vor dem M. ulnaris internus und vor dem 322. 
medialen Epicondylus zur Bicipitalfurche ihrer Seite und gelangt durch 
einen Schlitz (**) der Fascie zur medialen der Vv. brachiales. 134, I. 

Die F. tnedia/na^ die unbeständigste, endet in der Ellenbogen- 322. 
beuge, indem sie sich in zwei Theile theilt, F. mediana cephah und med. 
basilica i die sich in die beiden genannten Venen oder in Aeste derselben 
öffnen. 

Collateraler Ast der Cava sup. 

F. azygos. 

Der Verlauf der V. azygos und ihr Verhältniss zur Hemiazygos wurde 
S. 315 f. beschrieben. Ihre Collateraläste sind viscerale (Vt\ oesophageae, 
mediastinicae postt, und hronchiales) und parietale, die Vv, intercostales. 
Diese begleiten einfach die gleichnamigen Arterien und münden, die un- 
teren meist klappenloB, die oberen häufiger mit Klappen versehen, in die 
Stämme. Von Wichtigkeit für den Abflass des Blutes aus den Intercostal- 
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veneo ist deren anastomotische Verbindung mit den Mammariae inieroae 
(Braune, Ber. d. sächs. Ges. d. Wiss. Juni 1883). Abweichend von den 
arteriellen Aesten verhalten sich die Rr, dursales der Vv. intercostales, in- 
dem sie ihren Ursprung aus Geflechten nehmen , die an der äasseren und 
311. inneren Hache der Wirbelsäule liegen. Die äusseren, PlexUS dOTSaleä, 
umgeben die Bogen und Querfortsätzc der Wirbel und nehmen an jedem 
For. intervertebrale einen R. Hphialis auf. der aus der Wirbelhöhle 
stammt. Die Plexus der Wirbelhöhle. Plexus spinales^ bilden vier Züge 
von vorzugsweise longitudinalen Gefat^sen, ein Paar, FteXUS SJ>in€ll€H 
JHMftt.j an beiden Seiten der Vorderfläche der Wirbelbogen, ein anderes 

312, 1. Paar, PleXUS Hjyiualetf antt., an der hinteren Flache der Wirbelkörper 
zu beiden Seiten des Lig. comm. vertebr. post. Die vier Geflechte werden 
an jedem Wirbel durch quere, ringförmige Anastomosen verbunden, eine 
vordere, hintere und eine paarige seitliche, welche jederseits den Zusammen- 
hang des vorderen und hinteren Plexus vermittelt. Die vorderen queren 
311. Verbindungen (*) sind selbst Plexus, die hinteren (*) sind in der Regel 

312, II. einfache, quere oder schräge Aeste, die seitlichen gleichen wieder mehr 
Geflechten (*), die den aus dem Foramen intervertebr. austretenden Nerven- 
stamm kranzartig umgeben. 

Zuflüsse erhalten die Plexus spinales: 1. aus den Wirbeln, die Yenen 
der diploetischen Substanz, Vv. basivet'tebrales; 2. aus den Rücken- 
markshäuten; 3. aus dem Rückenmark selbst, einer V. medtttHOf tlfld. 
Spinal, ant. und J>OSt*f welche die Venenzweige aus der Substanz des 
Rückenmarks aufnehmen und Zweige absenden, die längs den Nerven- 
wurzeln zu den Plexus spinales verlaufen. 



III. V. Cava Inf. 

Die Vv. anonymae iliacae, welche die V. cava inf. zusammensetzen, 
324. sind, im Gegensätze zu den Aa. anouvmae iliacae, wirkliche Endäste, da 
die der A. sacralis media entsprechende V. SilCVUlis niediu nicht in 
den Theilungswiukel, sondern in die linke V. anonyma iliaca einmündet. 
Die Anonyma iliaca entsteht jederseits aus zwei, die gleichnamigen Arterien 
begleitenden Aesten, einer IfypoyaHti'ica und einer Tliaca. Während 
aber diese beiden Venen symmetrisch am medialen Rande der gleichnamigen 
Arterien liegen, müssen die Vv. anonymae iliacae, um au die rechte Seite 
der Aorta zu gelangen, die A. anonymu iliaca der rechten Seite spitzwinklig 
kreuzen; sie vollziehen diese Kreuzung, indem sie hinter der Arterie vor- 
übergehen, die V. anonyma iliaca dextra am unteren, die V. anon. iL sinistra 
am oberen Ende der entsprechenden Arterie. 

Die Zahl der collateralen Aeste der Cava inf. ist gegen die der Aorta 
abdominalis dadurch eingeschränkt, dass das Blut, welches die Aa. coeliaca, 
mesenterica sup. und inf. den Raucheingeweiden zuführen, nicht direct, son- 
dern auf dem Umwege durch die Leber zur V. cava zurückkehrt. Statt aller 
Venen der Chylificationsorgane erhält die V. cava nur die Vv. hepoticae 
{revehentes) , die sie dicht unter dem Zwerchfell, während sie längs dem 
hinteren Rande der Leber vorübergeht, aufnimmt. 
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Endäste der V. cava in f. 

Anonyma Uiaca. 

Nur die linke Vene erhält einen collateralen Ast, die erwähnte V. sa- 
rralis media. 

I. Hypogastirica. 

Nimmt die den Aesten der A. hypogastrica entsprechenden Venen auf 
mit Ausnahme der V. umbilicalis, die am Nabel sich von der gleichnamigen 
Arterie trennt. Die den Beckenwänden angehörigen Venen halten sich auch 
in ihrer weiteren Verbreitung ziemlich genau an die Verzweigungen der 
Arterien; sie begleiten sie in doppelter Zahl und sind ausserhalb des 
Beckens mit Klappen versehen. So die Vv. iliolunibiUis, obtura» 314. 

toria, 8€tcrali8 later., glutea und iscliiad. Auch die F. pu- 

dendu int, stimmt, soweit sie parietales Gefass ist, in der Perinealgegend, 
mit der Arterie gleichen Namens überein. Die Venen des Penis aber (und 
der Clitoris) haben einen von den Arterien abweichenden Verlauf. Wie die 
V, pro/, penis innerhalb des Diaphragma urogenitale sich in die V. pu- 
denda int. fortsetzt, wurde oben (S. 194) beschrieben; die F. dorsolis 
penis hängt mit der Pudenda int. nur durch Vermittelung des im Becken 
gelegenen Plexus pubicus impar zusammen. Sie entsteht auf dem Rücken 
des Penis aus zwei die Corona glandis umgreifenden Aesten, läuft in der 
oberen Medianfurche unter der Fascie unpaarig, jedoch oft auf längere 
Strecken in zwei Aeste getheilt rückwärts, nimmt von Strecke zu Strecke 
die aus dem C. cavernos. uretrae entspringenden Vv. Ci/tCtrnifleocae 
penis, sowie die Hautvenen, Vv. dorsales SUbcutaneae, des Penis 
auf und tritt zwischen den Ligg. arcuatum und transvers. pelvis in die 
Beckenhöhle ein, in der sie sich sogleich in zwei divergirende Aeste spaltet. 
Von jedem derselben steigt ein anastomotischer Ast, V. COnitnunicans 
Obturatovia, zur V. obturatoria auf. 

Die Stelle der visceralen Aeste der A. hypogastrica nehmen im venösen 
System Geflechte ein, welche in Gestalt ansehnlicher Wülste zur Seite der 
unteren Enden der Beckenorgane liegen. Vor, hinter und zwischen diesen 
hängen sie von beiden Seiten zusammen und gehen an den Wänden der 
Blase und des Rectum in weitmaschige Netze über, während sie in der 
Umgebung des Uterus mit dem dichten Plexus der V. spermatica int. sich 313, II l. 
verbinden. Die Geflechte sind: 

1. Der genannte JPleXUS pubictlS impar, der vorwärts an den 314. 
unteren Rand der Schambeinsynchondrose, rückwärts beim Manne an die 
Prostata, beim Weibe an die vordere Wand der Blase und Uretra grenzt. 

Er hängt nach unten mit den Venen des Diaphragma urogenitale (*)^ nach 
beiden Seiten mit dem Plexus vesicalis und der V. pudenda int. zusammen. 231, ]. 

2. Plexus vesicalis, zur Seite der Blase. In demselben werden 314. 
von Fenwick (Joum. of anat. & phys. XIX) zahlreiche Klappen be- 
schrieben. 
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3. Plexus vdffinalis und uteri/nus. 

4. Plexus huemorrhoidalis , in der Umgebung des Rectum; 
entleert sich durch die V. Tiaeniovrhoid, int. in die Pfortader, durch 
die F. h€ienior^*h, niediae in die V. hypogastrica und steht durch die 
Vv, haernorrh, extt, mit der V. pudenda int. in Verbindung. 



IL Vene der unteren Extremität. 

F. iliaca. 

Ein einfacher Venenstamm, der, der Arterie entsprechend, successiy die 
Namen Iliaca, Cruralis, Poplitea führt, begleitet die Arterie bis zu deren 
Spaltung am Unterschenkel; die tiefen Venen des Unterschenkels und 

325. Fusses sind doppelt. Am Oberschenkel liegt die Vene an der medialen Seite 

326. der Arterie, in der Kniekehle hinter derselben. Ausser diesen Stämmen 
erstrecken sich längs der A. cruralis und poplitea geflechtartig zwei bis 
drei kleinere Venen, Vv. CQmitantes, 

Die Hautyenen der unteren Extremität sammeln sich in zwei Stämme, 
315. Vv. saphena magna und saph. parva, von denen die letztere 
schon in der Kniekehle durch Einmündung in die erste oder in die V. po- 
plitea endet. Sie entspringen, die V. s. magna am medialen, die V. s. parra 
am lateralen Fussrande aus dem Mete dorsale pediSy stehen aber auch 
mit Hautvenen der Fusssohlo und die V. s. magna mit der F. plantaris 
in Verbindung. Die V. s. parva wendet sich vom lateralen Fussrande zu 
315. der Furche zwischen den Köpfen des Gastrocnomius. Die V. s. magna folgt 
am Knie und Oberschenkel ziemlich genau der Richtung des Sartorius und 
senkt sich, im Bogen das untere Ilorn der Incisura falciformis überschrei- 
tend, dicht unter dem Schenkelbogen in die V. cruralis. Sie nimmt 
häufig die Vv. pudendae exit, und cpigastr. superficiales, sowie die Vv. dor^ 
salcs pcnis subctäaneae auf, welche in anderen Fällen jene in die V. cruralis, 
diese in die V^ dorsalis penis sich ergiessen. 



Collaterale Aeste der V. cava inf. 
t Parietale Aeste. 

324. 1. Vv. lumbales. 

Den Intercostalvenen homolog, nehmen sie, wie diese, je einen E, dar- 
saJis auf, unterscheiden sich aber von ihnen durch die verticalen Ver- 
bindungszweige, die sich als Vv. azygos und hemiazygos in die Brusthöhle 
fortsetzen. 

2. Vv. phrenicae inff. 

Doppelte, die Arterien gleichen Namens begleitende Venen. 
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+t Viscerale Aeste. 

1. Vv. spermat. int. 324. 

Sie gehen bei dem Manne aus dem Testikel hervor als ein Geflecht, 
Plexus spermat. ^) , von fünf bis sechs feineren und stärkeren Stämmchen, 
das einen wesentlichen Theil des Samenstrangs bildet. Oberhalb des Leisten- 
rings reduciren sie sich auf zwei bis drei, die A. spermatica netzförmig 
umgebende Stamm chen und zuletzt auf ein einziges, welches rechterseits in 
die Y. Cava, linkerseits in die Y. renalis mündet. Klappen finden sich nur 
in dem ausserhalb der Bauchhöhle liegenden Theil der Yenen. Beim Weib 
sind die Yv. spermat. intt. klappenlos; der Plexus verläuft parallel dem 313, III. 
Oviduct im Lig. latum uteri und setzt sich medianwärts ununterbrochen in 
den Plexus uterin ns fort. 

2. F. renalis. 

Koramt vor der A. renalis aus dem Hilus der Niere; die linke nimmt 324. 
die Yv. spermat. int. und suprarenalis auf und geht an der Aorta vorüber, 
häufiger vor, als hinter derselben, zur Y. cava. Die Mündungen der 
Yv. renales haben Klappen, vollständiger an der rechten Seite, als an der 
linken. Beide Renales anastomosiren mit den parietalen Yenen, den Lum- 
bales, Azjgos und Hemiazygos. 

3. V. suprarenalis. 

Ursprung und Yerlauf erhellt aus der Beschreibung der Nebennieren 
(S. 214 f.). 

4. Vv. hepaticae. 

Zwei bis drei grössere und eine unbestimmte Zahl kleinerer Yenen, 
welche die vordere Wand der Y. cava inf. durchbrechen, so weit sie mit 
der zu ihrer Aufnahme bestimmten Furche der Leber in Berührung steht. 
Mit dem linken Hauptstamm der Lebervene verbindet sich das Lig. veno- 
8um (S. 160). 

Vena portaru/ni. Pfortader. 

Der Stamm dieser Yene entsteht hinter dem Pancreas, zur Rechten der 316. 
A. mesenterica sup. aus der Yereinigung der Vv. tnesenterica Sup, 
und lienalis, welchen sich die F. mesenterlca im f. in der Weise 
zugesellt, dass sie bald in Eine der erstgenannten Yenen, bald in den Yer- 
einigungswinkel beider sich öffnet. Nur die Stämme haben einen von den 
entsprechenden Arterienstämmen abweichenden Yerlauf; die Aeste, aus 



1) Plex%i8 pampiniformis. 
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welchen bie sich zasammensetzeD. begleiten in einlacher Zahl die arteriellen 
Aeete. So empfangt die V. mesenterica sup. am conrexen Rande die FV. 

integihiaieH , am concaTen die Fr. colirae dexirae, nimmt abo* 

auch die der A. gastroduodenaliä entsprechenden Aeste. eine F^ ffOSiro^ 

epipioica dejrtra und eine pavu^reatico-duodenatts aal Die 

V. lienalis entsteht au« den Vl\ gasfHcae breves und einer V. gasiro^ 
epiploica Sin.f die V. mesenterica inf. au«: den Fr. colica 9tn, and 

haemorrhoid. int. Die V. coronarta rentHruil and die F. 

cysticu münden in den Stamm der Pfortader. 

Von der V. lienalis geht in der Gegend des Schwanses des Pancieaa 
ein Verbindungsast zur V. azygos: vom Dünn- und Dickdarm senken aich 
feine Aestchen in die Vy. cava oder renalis ein. In den Hagenyenen jugend- 
licher Individuen werden von Hochstetter (Arch. f. Anat. 1887) £la|^n 
beschrieben. 



D. Lymphgefässe. 

Die Methoden, denen wir unsere Kenntniss des Veriaufa der feinsten 
Blutgefässe verdanken, die mikroskopische Betrachtung der mit ihrem natür- 
lichen Inhalte gefüllten oder von den Stämmen aus mit geerbten Massen 
injicirten Canäle, lässt uns bei den Lymphgefassen im Stich. Denn ihr 
natürlicher Inhalt ist farblos und durchsichtig und die Injection von den 
Stämmen aus ist wegen der Klappen unausführbar oder lässt dem Ver- 
dachte Raum, falsche Wege gebahnt zu haben. Aus diesen Gründen ist die 
Lehre von den Anfangen der Lymphgefasse (Lymphcapillaren) noch nicht 
zum Abschluss gelangt. Nur in Einer Schleimhaut, der Schleimhaut des 
Dünndarms, fähren zu Zeiten, während der Verdauung, die Lymphgeflsse 
von ihren Wurzeln aus eine undurchsichtige, weisse Flüssigkeit, den 
Chylus; das Bild, welches die während der Verdauung mit Chylus erf^lte 
Darmschleimhaut gewährt, ist deshalb die sicherste Grundlage unseres 
Wissens von den capillaren Lymphgefassen und darf mit um so grösserem 
Rechte zur Controle der künstlichen Inject ionen benutzt werden, je un- 
wahrscheinlicher es ist, dass die Mittel der Aufsaugung irgendwo reichlicher 
entwickelt seien, als in der Membran, die das neue Emährungsmaterial 
aufzunehmen hat. 

Wie die Lymphcapillaren in den Zotten und in der Oberfläche der 
Darmschleimhaut sich verhalten, wurde S. 159 beschrieben. Die Röhren 
des oberflächlichen Netzes und die in die Zotten sich erstreckenden Aus- 
läufer desselben sind weiter, als die Blutgefasscapillaren , und von den 
Capillarnetzen der Blutgefässe umsponnen und bedeckt. Die Wege, auf 
welchen der Chylus in die von Endothel ausgekleideten Lymphgefasse 
gelangt, sind freilich noch Gegenstand der Controverse: man streitet 
darüber, ob der Chylus durch die Cylinderepithelzellen oder in den Zwischen- 
räumen derselben zur Schleimhaut vordringe und ob er durch einfache 
Infiltration innerhalb des weichen Zottengewebes oder in Torgebildeten 
Canälen hieb bewege. 
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Netze, welche, abgesehen von den Fortsätzen in die Zotten, denen der 
Dünndannschleimhaut gleichen, lassen sich durch Injection in vielen anderen 
Schleimhäuten, in der aussen Haut und in serösen Häuten darstellen; sie 
sind einfach oder auf mehrere Schichten vertheilt, im Allgemeinen in den 
oberflächlichen Schichten feiner, als in den tieferen. Ob diese und über- 
haupt die im geformten und lockeren Bindegewebe enthaltenen Netze ab- 
geschlossen seien, ist nach zwei Seiten zweifelhaft. Der durch zuverlässige 
Beobachtungen constatirte Uebergang von fein zertheilten Farbstoffen, so- 
wie von Blut- und Milchkügelchen aus der Bauchhöhle in die Lymphgefässe 
des Zwerchfells, aus der Brusthöhle in die Lymphgefässe der Pleura Hess 
auf offene Communicationen der Lymphgefässe mit serösen Höhlen schliessen 
und stempelte die serösen Säcke zu einer Art kolossaler Lymphräume. 
Wirklich werden Lucken des Bindegewebsgerüstes und des Endothels der 
serösen Häute beschrieben, gegenüber Unterbrechungen der Wand der 
Lymphgefässe, so dass kurze Canälchen die Lumina der Einen und anderen 
mit einander verbinden würden ^). 

Auf der anderen Seite hat man als Wurzeln der Lymphgefässe jenseits 
der beschriebenen Netze die feinen Lücken angesehen, die von Bindegewebs- 
bündeln begrenzt werden, ja die Spalten in den Bindegewebsbündeln selbst. 
Zum Beweise dienten 1) die Resultate forcirter oder durch Einstich in das 
Gewebe bewerkstelligter Injectiouen, welche die Füllung jener Lücken, der 
sogenannten Lymphspalten, zu Wege brachten; 2) die mehr oder minder 
vollständige, allerdings meistens nur einseitige Auskleidung der Lücken mit 
platten Zellen von derselben Beschaffenheit, wie die Endothelplättchen des 
Gefiässsystems. Die der Injectionsmethode anhaftenden Fehlerquellen habe 
ich bereits erwähnt, und was die Endothelplättchen betrifft, so haben sich 
dieselben nunmehr als ein so weit verbreitetes Gewebselement erwiesen, dass 
ihre Anwesenheit keinen Schluss auf die Bedeutung der Räume, in welchen 
sie gefunden werden, zulässt. 

Schon die ersten, aus dem Netze der capillaren Lymphgefässe hervor- 
tretenden Zweige sind mit Klappen versehen. Sie sammeln sich rasch zu 
Stämmen, welche einander parallel, gerade oder geschlängelt in der Rich- 
tung der Venen verlaufen. Gleich den Venen ordnen sich die Lymphgeföss- 
stämme sowohl an den äusseren Körpertheilen , wie in vielen Eingeweiden, 
in oberflächliche und tiefe; die oberflächlichen folgen nur im Allgemeinen 328. 329, I. 
dem Laufe der Venen, die tiefen schliessen sich den von den ßlutgefäss- 
stämmen gebildeten Strängen an und umgeben dieselben geflechtartig. 329, II. 
Häufig kommen im Verlauf der Lymphgefassstämme enge Geflechte dadurch 
zu Stande, dass der Stamm sich durch fortgesetzte Theilung in Aeste auf- 
löst, die sich wieder zu einem Stamme sammeln. 327. 

An bestimmten Körperstellen werden die Lymphgefassstämme unter- 
brochen durch die Lymphdrüsen, Glaud. lymphaticae, elliptische 



^) Die neueren Kundgebungen in dieBer Frage rühren her von Bizzozero 
und Salvioli (Med. Centralbl. 1877, Nr. 42. 43. Archivio per Ic Scienze me- 
diche anno I. fasc. 3*^. anno H. fasc. 2) und von Ran vi er (Traite technique 
d'histologie. Paris 1878, p. 658) für die offene Communication, von Tourneux 
und Herrmann (Joum. de Tanatomie 1876, p. 210, 386) und von Gasser (Mar- 
burger Sitzungsberichte 1880, S. 41) gegen dieselbe. 
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oder rundliche, meist platt gedrückte Körper von 2 bis 30 mm Durchmesser 
mit glatter Oberfläche. Die Lymphdrüsen nehmen yon der einen Seite eine 
Anzahl Stämme (Vom afferentia) auf und senden nach der anderen Seite 
zuweilen aus einer Vertiefung, dem sogenannten Hilus^ minder zahlreiche, 
aber weitere Stämme (Vasa efferentia) aus; die eintretenden Stämme Ter- 
theilen sich rasch in feine Aeste, die austretenden setzen sich aus feinen, 
mitunter netzförmig verbundenen Aesten zusammen; zwischen den Enden 
der eintretenden und den Anfangen der austretenden Gefiässe liegt das 
Parenchym der Drüse, eine conglobirte Substanz, die yon wandlosen Gängen 
durchzogen ist, in welchen die Lymphe sich bewegt und, wie es scheint, 
einen Zuwachs an Körperchen aus dem Parenchym erhält. 

Meistens kommen die Lymphdrüsen in Ketten oder Haufen, Plexus 
Iptnphatici, vor, so dass das Vas efferens Einer Drüse alsbald wieder zum 
Vas afferens einer zweiten wird und die Lymphe wiederholt durch Drüsen 
passirt, bevor sie in das Blut übergeht. Indem die Drüsen in der Regel 
weniger Stämme abgeben, als sie empfangen, tragen sie dazu bei, die Zahl 
der Stämme auf dem Wege zum Herzen allmälig zu vermindern, bis zuletzt 
nur zwei Hauptstämme übrig bleiben, die Trufici lytnphut. COtnm* 

dextei* und sinister. 

Sie münden beiderseits in den Yereinigungswinkel der Vv. jugularis 
int. und subclavia oder in der Nähe desselben in Eine dieser Venen oder 
in die V. anonyma brachiocephal. Sie sind unsymmetrisch, insofern die 
Lymphe der unteren Körpertheile, des Bauchs und des grössten Theils der 
Brust vermittelst eines unpaaren Stamms den linken Venen zugeführt wird 
und in die rechten nur die Lymphgefässe der oberen Körperhälfte ihrer 
Seite sich ergiessen. 
327. 330. Der unpaare Stamm, l>UCtU8 thovacicilSf entsteht zur Rechten 

und hinter der Aorta auf der Grenze des ersten und zweiten Bauchwirbels 
331. aus dem Zusammenfluss von drei Wurzeln, zwei symmetrischen, Tvwnci 

lyniphat. lumhal^8f und einer mittleren, Tv. lytnph. intesU- 

'italis. Den Tr. lumbalis setzen die Lymphgefässe der unteren Extremi- 
tät, des Beckens, der Bauchwand und der symmetrischen Baucheingeweide, 
den Truncus intest, setzen die Lymphgefässe des Darms, der Milz, des 
Pancreas und eines Theils der Leber zusammen. Es ist nicht bekannt, wie 
sich diese Wurzeln in den vielleicht häufigeren Fällen verhalten, wo der 
Ductus thoracicus mit zwei Stämmen aus der Bauchhöhle hervorgeht, die 

327. sich erst, nach Art der Vv. azygos und hemiazygos, in der Brusthöhle ver- 
einigen. Der einfache Stamm steigt, in Fett gehüllt, zwischen Aorta und 
V. azygos aufwärts, erhält von der Gegend des sechsten Brustwirbels an 
eine Neigung nach links und hebt sich vor dem dritten Brustwirbel von 
der Wirbelsäule ab, um in einem mehr oder minder steilen Bogen hinter 
dem Ende des Arcus aortae, zwischen Carotis sin. und Subclavia sin. hin- 
durchtretend, den Ort seiner Ausmündung zu erreichen. In der Brusthöhle 
nimmt er die Lymphgefässe der iDtercostalräume und einen Lymphgefäss- 
stamm der Leber auf, der durch eine besondere Oeffnung des Zwerchfelles 

330. tritt; am Halse gesellen sich zu ihm der TruUCUS lymphot. OOdUo* 

ris, Tr. jtiffularls und Tr. bronchomedtastintia , welche die 

Lymphe der oberen Extremität, der Kopfhälfte und der entsprechenden 
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Seite der Brusthöhle fuhren. Oefters öfhien sich diese Stämme selbständig 
in die Venen, oder die Zahl der Mündungen wird dadurch vermehrt, dass 
der einfache Gang einem Flussdelta ähnlich sich in eine Anzahl von Canälen 
spaltet. Der rechte Truncus lymphat. comm. wird durch die Vereinigung 
eines Tr. jugülaris, suhclavius und hronchofnediastinus gebildet, die ebenfalls 
einzeln in die Venen übergehen können. 

Wichtiger, als der Lauf der Lymphgefasse, ist im praktischen Interesse 
die Lage der Lymphdrüsen, wegen des Antheils, den sie an den krankhaften 
Veränderungen der Körpertheile nehmen , von welchen sie die Lymphe er- 
halten. Wie man Entzündungen, Geschwülste u. s. f. von bestimmten Locali- 
täten auf bestimmte Lymphdrüsen sich fortpflanzen sieht, so erlauben die 
Erkrankungen der Drüsen einen Rückschluss auf Erkrankung der, mitunter 
verborgenen Regionen, zu denen die Drüsen in Beziehung stehen. Deshalb 
empfiehlt es sich, bei der Beschreibung des Lymphgefasssystems von den 
Drüsen auszugehen und nach ihnen die Stämme zu ordnen. 



a. Lymphdrüsen des Kopfes und Halses. 

1. Gl. OCdpitCLleSf eine bis zwei auf der Ursprungssehne des 
Trapezius. Vasa afferentia: aus Scheitel- und Hinterhauptsgegend. 
Vasa efferentia: Zu den Gl. cervic. superfic. 

2. Gl, SUbauriculares ß zwei bis drei auf der Insertion des 
Sternocleidomast. V. äff.: Aus der hinteren Ohrgegend. V. eff.: Zu den 
Gl. cervic. superfic. und prof. 

3. Gl. faciales superfic^y zwei bis vier, über der Spitze und in 
der Substanz der Parotis. V. äff. aus der Schläfengegend. V. eff. Zu den 
Gl. submaxill. und cervic. superfic. 

4. Gl. fdCiales pvoff.f drei bis sechs, auf dem hinteren Theil des 
Buccinator und der "Seitenwand des Pharynx. V. äff. Aus der Schläfen- 
und Submaxillargrube, Orbita und Nasenhöhle, vom Gaumen und Pharynx. 
V. eff. Zu den Gl. cervic. proff. supp. 

5. Gl. linguales ß zwei bis vier, zur Seite des Genioglossus und 
Hyoglossus. V. äff. Aus der Zunge. V. eff. Zu den Gl. cervic. proff. 
supp. 

6. Gl. SUhtnaxiU'dres, acht bis zehn, an der inneren Fläche des 
Unterkiefers, einzelne auf dem Rande desselben. V. äff. Aus dem Gesichti 
dem Zahnfleisch des Unterkiefers, dem Boden der Mundhöhle und aus den 
Gl. faciales superfic. V. eff. Zu den Gl. cervic. superfic. und proff. supp. 

7. Gl. cervicales superficiales, vier bis sechs, längs der V. 
jugul. ext. V. äff. Vom äusseren Ohr und der Haut des Halses und Nackens 
und aus den genannten Drüsen. V. eff. Zu den Gl. cervic. proff. inff. 

8. Gl. cervicales proff. supp., zehn bis sechszehn, an der 
Theilungsstelle der Carotis und längs der V. jugularis int. V. äff. Neben 
den Vasa efferentia der Gl. faciales proff., linguales und sublinguales aus 
der Schädelhöhle und Zunge, vom Kehlkopf, der Gland. thyreoidea, dem 
Pharynx und den tiefen Halsmuskeln. V. eff. Zu den folgenden. 
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9. Ol. cervicales proff. inff., geringer an Zahl und kleiner 
als die oberen , in der Fossa supraclayic. , auf dem Plexus brachialis , den 
Scaleni. Nehmen direct oder aus anderen Drüsen die sämmtlichen Lymph- 
gefasse des Kopfes und Halses auf. V. eff. Vereinigen sich zum Truncus 
lymphat. jugularis. 

b. Lymphdrüsen der Oberextremität. 

1. Gl, CUbitales, oberflächliche und tiefe; unter den oberflächlichen 
Eine, welche auf dem medialen Condylus oder dicht Qber demselben liegt. 
Die tiefen, zwei bis fünf, um die Vasa brachialia. 

2. Gl, axilUlveSf zehn bis zwölf, in der Achselgrube. Yasa äff. 
Von der oberen Extremität und vom oberen Theil der yorderen und hinte- 
ren Rumpfwand, yom yon der Nabel-, hinten yon der Lendengegend an. 
Aus der Mamma entspringen oberflächliche und tiefe Lymphgefösse, jene 
im Umkreise der Brustwarze, diese aus der Drüse. V. eff. Vereinigen sich 
zum Truncus axillaris. 



c. Lymphdrüsen des Thorax, 

1. Gl, ihoracicae superßc. und proff, ^ unbeständig an der äusseren 
Fläche des Thorax. 

2. Gl, Stei'nales, acht bis zehn, in der Regel Eine für jeden luter- 
costalraum, begleiten die Vasa mammaria. V. äff. Vom Rectus abdom., 
yom yorderen Theil des Zwerchfelles und der lutercos talräume und yom 
medialen Rande der Mamma. V. eff. Rückwärts zu den 61. mediastin. 
und aufwärts in die Hauptlymphgefässstämme. 

3. Gl, intercostales, vereinzelt in der Gegend der Rippenköpfchen- 
gelenke. V. äff. Aus dem Wirbelcanal, den tiefen Rücken- und Inter- 
costalmuskeln. V. eff. In den Duct. thorac. , rechterseits häufiger in den 
Tr. bronchomediastin. 

330. 4. Gl, niediastinae antt. Vor dem Pericardium, die oberen 

vor dem Arcus aortae. V. äff. Nebst den Vasa efferentia der Stemal- 
drüsen, von der convexen Fläche der Leber, Thymus der vorderen Hälfte 
des Zwerchfells, vom Herzen und Pericardium. V. eff. Zum Tr. lymphat. 
comm. 

5. Gl. niediastinae 2H}8tt., acht bis zwölf, längs der Aorta 
thoracica. V. äff. Vom Oesophagus, der hinteren Wand des Pericardium, 
dem hinteren Theile des Zwerchfelles und der Leber. V. eff. Direct in 
den Duct. thorac. oder in ßronchialdrüsen. 

6. Gl. bronchiales , kleinere im Hilus der Lunge, und grössere, 
20 bis 30, an der Theilungsstelle der Trachea, auf die Bronchi sich er- 
streckend. Ausgezeichnet durch reichliche Pigmentirung. V. äff. Aus den 
Lungen , von der hinteren Wand des Herzens und aus den 61. mediastin. 
postt. V. eff. Direct oder durch den Tr. bronchomediastinus zum Duct 
thorac. 



Lymphdrüsen. 335 



d. Lymphdrüsen der Unterextremität. 

1. Ol. popliteaef nicht immer aufzufindende kleine Drüsen in der 
Kniekehle. 

2. Gl. inguinales superftc.f sechs his dreizehn, im subcutanen 331. 
Bindegewebe der Leistenbeuge. V. äff. Von der unteren Extremität, vom 
unteren Theil der Bauch- und von der Gesässgegend , vom Perineum und 
den Genitalien. Y. eff. Verbinden die oberflächlichen Leistendrüsen unter 
einander und mit den tiefen. 

3. Gl. inguinales pro ff., drei bis vier, unter dem oberfläch- 
lichen Blatt der Schenkelfascie auf und neben den Stämmen der Schenkel- 
gefässe. V. äff. Die tiefen Lymphgefasse der unteren P^xtremität und 
die V. efferentia der oberflächlichen Inguinaldrüsen. V. eff. Zu den 
Gl. iliacae. 



e. Lymphdrüsen der Beckenböhle. 

1. Ol. iliacae, drei bis fünf, neben den Vasa iliaca und anonyma 
iliaca. V. äff. Die V. efferentia der Inguinaldrüsen und die tiefen Lymph- 
gefasse der Bauch- und Beckenwand. V. eff. Zu den Gl. lumbales. 

2. Ol. hypogastricae. Neun bis zwölf, um die Vasa hypogastr., 
die grössten im oberen Theil der Incisura ischiad. maj. V. äff. Aus den 
Gl. iliacae, aus den Muskeln des Beckens, vom After, Perineum, den Geni- 
talien. V. eff. Zu den Gl. lumbales. 

3. Gl. sacrales, in der Aushöhlung des Kreuzbeins. V. äff. Vom 
Rectum, der hinteren Beckenwand und dem unteren Theil der Wirbelhöhle. 
V. eff. Wie die vorhergehenden. 

f. Lymphdrüsen der Bauchhöhle. 

1. Ol. lumbales, zwanzig bis dreissig in drei unregelmässigen 
Reihen, einer mittleren und zwei seitlichen, an der hinteren Wand der 
Bauchhöhle, die mittleren um den Stamm der Aorta, die seitlichen zwischen 
den Querfortsätzen der Bauchwirbel. V. äff. Aus sämmtlichen Drüsen- 
gruppen des Beckens, aus den tiefen Rückenmuskeln und der hinteren 
Bauchwand, und aus der Wirbelhöhle, endlich aus der Flexura sigmoidea, 
den paarigen Baucheingeweiden und einem Theile der Beckeneingeweide, 
namentlich der Genitalien. V. eff. Treten zum Tr. lumbalis, einer der 
Wurzeln des Ductus thorac, zusammen. 

2. Ol. mesentericae, in grosser Zahl, 100 bis 200 für den Dünn- 
darm, 20 bis 50 für den Dickdarm und in mehreren concentrischen Reihen 
zwischen den Platten des Mesenterium, gegen die Wurzel des letzteren an 
Zahl ab-, an Grösse zunehmend. V. äff. Die Lymphgefasse des Dünndarms 
und des Colon bis zur Flexura sigmoidea. V. eff. Zum Tr. intestinalis. 
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3. Gl. COeliacae, 16 bis 20, vor der Aorta, über dem Ursprung 
der A. mesenterica sup., zwischen und hinter den Platten des Mesocolon 
transv. und des Lig. gastrohepat. V. äff. Aus kleineren Drusen, Gl. hepa- 
HcaCy gastroepiploicae supp,, splenico -pancreat, ^ welche ihre Lymphgefasse 
von den betreffenden Organen empfangen. Y. eff. Betheiligen sich an 
der Bildung des Tr. intestinalis. 
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Das Nervensystem ist das Organ des Denkens, Empfindens und Wollens. 
Schon die Erfahrungen des gemeinen Lebens haben zu der Erkenntnis« 
geführt, dass bewusste Empfindungen und willkürliche Bewegungen nur so 
lange zu Staude kommen, als der Kopf mit den übrigen Körpertheilen zu- 
sammenhängt. Das physiologische Experiment hat im Laufe der Zeit diese 
trivialen Thatsachen dahin präcisirt, dass der Inhalt der Schädelhöhle, das 
Gehirn, es ist, welches den Uebergang peripherischer Eindrücke in das 
Bewusstsein, den Uebergang des Entschlusses zur Bewegung auf die die 
Bewegung vollziehenden Organe vermittelt, und dass durch die Nerven die 
Verbindung zwischen dem Gehirn und den äusseren Körpertheilen, Sinnes- 
apparaten und Muskeln, hergestellt wird. Hierauf beruht die Eintheilung 
des Nervensystems in das Centrum oder Centralorgan, in welches alle 
Nerven eintreten, um demselben Erregungen mitzutheilen oder Erregungen 
von ihm zu empfangen, und in die peripherischen Organe, die Nerven 
und deren äussere Endigungen, die wir nur als Leiter (Conductoren) der 
Erregung kennen. 

Das Centralorgan zerfällt nach seinem anatomischen Bau sowohl, wie 
auch nach seiner physiologischen Function in mehrere über einander liegende 
Abschnitte, und es sind besonders zwei Ilauptabtheilungen, welche sogleich 
in die Augen fallen, das blasig aufgetriebene Gehirn, welches die Schädel- 
höhle ausfüllt und das cylindrisch gestaltete Rückenmark, welches im 
Wirbelcanal gelegen ist. Nach diesen beiden zerfallen auch die in das 
Centralorgan eintretenden Nerven in zwei Gruppen. Die Einen, es sind 
vorzugsweise die am Kopfe sich verbreitenden, treten direct in die untere 
Fläche des Gehirnes selbst ein, in die höhere Provinz des Centrums, in 
welcher die Wechselwirkung der sensiblen und motorischen Nerven mit dem 
Bewusstsein stattfindet, während die Anderen, die vom Rumpfe und den 
Extremitäten stammen, sich im Rückenmark sammeln. Dieses letztere be- 
sitzt nur die niederen Functionen, welche man mit dem Ausdruck der 
Reflexthätigkeit belegt, und es werden die Fasern der eintretenden Nerven 
auf den im Rückenmark selbst befindlichen Bahnen in das Gehirn geleitet, 
um ebenfalls in die Sphäre des Bewusstseins zu gelangen. Nach dem Orte 
ihres Eintritts in das Centralorgan unterscheidet man demnach Gehirn- 
und Rückenmarksnerven, Nn. cerebrales und spinales. 
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Gehiru- und Rückenmarksneryen stehen, unter dem gemeinschaftlichen 
Namen Cerebrospinalnerven zusammengefasst, in einem gewissen 
Gegensatz zu dem System der Eingeweide- oder sympathischen 
Nerven, welche im Wesentlichen den Functionen der unwillkürlichen 
Musculatur zu dienen haben. Centrum des sympathischen Systems ist ein 
Nervenstrang, der sogenannte Grenzstrang, der in der Tiefe des Halses, an 
der Rückwand der Brust-, Bauch- und Beckenhöhle, zu beiden Seiten der 
Wirbelkörper herabzieht, Zweige einerseits von den Cerebrospinalnerven 
empfangt und anderseits zu den Eingeweiden und Gefassen sendet. Dass 
Fasern der Cerebrospinalnerven durch den Grenzstrang hindurch in dessen 
peripherische Aeste übergehen, dass der Grenzstrang zum Theil aus Cerebro- 
spinalnervenfasern zusammengesetzt wird, die in demselben eine Strecke 
weit auf- oder abwärtslaufen, bevor sie die Richtung nach der Peripherie 
einschlagen, darüber kann kein Zweifel bestehen. Fraglich ist nur, ob der 
Grenzstrang ausserdem selbst die Ursprungsstätte von Fasern von ernähren- 
der und vasomotorischer Function ist, die sich seinen Aesten beigesellen 
und dann auch in den Communicationsästen mit den Hirn- und Rücken- 
marksnerven einen gegen diese gerichteten Verlauf haben müssten. 

Die Nerven bestehen aus Fasern, welche, zu Bündeln zusammengefasst, 
und von einer bindegewebigen Scheide umgeben, selbständig und ununter- 
brochen zwischen dem Centralorgan und dem Ort ihrer peripherischen 
Endigung verlaufen. Man unterscheidet markhaltige und marklose 
(gelatinöse) Fasern; die ersten bilden weisse, die letzteren, wo sie in der 
Mehrzahl vorkommen, graue oder gelatinöse Stränge. Es ist eine Eigen- 
thümlichkeit des Verlaufs aller Nervenfasern, dass sie häufig aus Einem 
Bündel in das andere übergehen, worauf die Bildung der zahlreichen Anasto- 
mosen und Geflechte der Nerven beruht. Feine Bündel, die aus dem Central- 
organ austreten, die sogenannten Wurzeln, vereinigen sich zunächst zu 
Stämmen, welche durch den gegenseitigen Faseraustausch selbst wieder 
die Bedeutung von Wurzeln der Geflechte erhalten, aus denen neue Stämme 
hervorgehen. Diese zerfallen, indem sie sich allmälig in immer feinere 
Bündel, d. h. in Bündel von geringerer Faserzahl, spalten, in Aeste und 
Zweige, bis sie endlich in der Substanz der Organe sich verlieren. 

Aus dem Bau des Nervensystems erwächst der anatomischen Beschrei- 
bung der Nerven die Aufgabe, jede Faser oder doch jedes Bündel gleich- 
artiger Fasern auf seinem Laufe vom Centralorgan zur Peripherie zu ver- 
folgen. Dieser Aufgabe zu genügen, ist die anatomische Technik für sich 
allein nicht fähig. Die Fasern sind zu fein und zu sehr verflochten, um 
sie zu isoliren und auf längere Strecken im Auge zu behalten. Auch fehlt 
68 an anatomischen Kennzeichen, um Fasern verschiedener Function von 
einander unterscheiden zu können. Diese Unterscheidung steht allein dem 
physiologischen Versuche zu. Ihm verdanken wir den Nachweis, dass in 
den hinteren Wurzeln der Rückenmarksnerven die sensibeln, in den vor- 
deren die motorischen Fasern enthalten sind. Reizung der Einen oder an- 
deren Wurzel bewirkt entweder Muskelcontraction oder Schmerz; Trennung 
der Einen oder anderen hebt für einen bestimmten Bezirk entweder die 
Fähigkeit zu willkürlicher Bewegung oder zur Empfindung auf. Und so 
ist die Anatomie sogar für die rein topographische Seite ihrer Forschung 

Henle-Merkel, Orandriii. 22 
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auf die Unterstützung angewiesen, welche die Physiologie ihr gewährt. 
Um zu erfahren, wie die Wurzel eines Plexus ihre Fasern an die auB dem 
Plexus hervorgehenden Aeste vertheilt, muss man die Wurzel reisen oder 
durchschneiden und die Aeste aufsuchen, in deren Bezirk der Erfolg der 
Operation sich geltend macht. 

Mit einigen Modificationen lassen sich dieselben Mittel benutzen, um 
den Verlauf der Fasern im Inneren des Centralorgans zu verfolgen. Im 
Allgemeinen ist anzunehmen, dass die Nerven aller der Körpertheile, welche 
das Bewusstsein anregen oder vom Bewusstsein angeregt werden können, 
zum Grosshirn vordringen, entweder direct oder durch Vermittelung von 
eigenthümlichen leitenden Fasern des Centralorgans, wobei die Möglichkeit, 
dass eine Anzahl peripherischer Fasern durch je Eine centrale repräsentirt 
werde, nicht ausgeschlossen ist. Von den leitenden Fasern der Central- 
Organe ist es zwar noch nicht durchaus sicher gestellt, ob sie für die ge- 
wöhnlichen Nervenreize, Berührung, Elektricität u. A., empfanglich seien, 
doch mehren sich in der letzten Zeit die Anzeigen, dass eine Erregbarkeit 
vorhanden ist, deren physiologischer Nachweis nur häufig aus noch un- 
bekannten Ursachen misslingt. 

Indess ist mit der Erkennung des Fa8ei*verlaufs die Erforschung des 
Centralorgans nicht erschöpft. Neben den Fasern, die die weisse Substanz 
desselben bilden, enthält es theils im Inneren, theils an der Oberfläche 
Massen einer gefassreicheren, grauen Substanz, welcher man die dem Cen- 
«tralorgan eigenthümlichen Functionen zuschreiben darf. Um diese kennen 
zu lernen, vergleicht man die Leistungen eines vom Centralorgan abgelösten 
Nerven mit dem, was derselbe Nerve in Verbindung mit dem Centralorgan 
leistet, nachdem das letztere der Einwirkung des Bewusstseins entzogen, 
d. h. vom Grosshim getrennt worden ist. Danach erweist sich der Ein- 
fluss der grauen Substanz zunächst als unerlässlich zur Erhaltung der 
Form und Mischung und somit der Reizbarkeit der Fasern. Nach einer 
Verletzung des Rückenmarks, die den Zusammenhang desselben mit dem 
Gehirn aufhebt, bleiben die unterhalb der Verletzung austretenden Nerven, 
wiewohl für den Verkehr mit der Seele gelähmt, dennoch anderen Reizen 
gegenüber erregbar und in ihrer Form unverändert. Vom Rückenmark 
getrennt, verlieren die Nerven bald, was freilich nur an motorischen con- 
statirt werden kann, ihre Reizbarkeit und erleiden eine Veränderung ähn- 
lich der, welche nach dem Tode eintritt. Beiläufig gesagt, gehört diese 
Veränderung der von ihrer Ernährungsquelle abgetrennten Fasern, die 
Umwandlung ihres homogenen Inhaltes in eine krümliche Masse, zu den 
Mitteln, die Nerven auf ihren peripherischen Wegen zu verfolgen. 

Sodann ist es allein die graue Substanz, welche die Uebertragung der 
Erregung von Einer Faser auf andere, Reflexbewegung und ähnliche Er- 
scheinungen der Sympathie, ermöglicht. 

Endlich ist der grauen Substanz und zwar bestimmten und begrenzten 
Anhäufungen derselben, die man Centren nennt, das Vermögen zuzu- 
schreiben, Gruppen von Nerven, wie die Nerven der Athemmuskeln , des 
Herzens, der Bewegungsorgane u. A., zu geordneter Thätigkeit zu vereinigen. 
Zerstörung der Centren hebt die regel- und zweckmässige Coordinaiion auf, 
während die Reizbarkeit aller einzelnen Nerven sich erhalten kann. 
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UifitologUch lietra eiltet, enihiilt die graue Substanz, abgeaeheu von den 
^KcrvenfaEern, die nie durchüjehen, dreierlei Elemente: 1. Zelleu mit zulil- 
Teichen Fortsätzen , feinkörnigem Protoplasma , einem bellen bläsciien- 
, förmigen Kern und glänzendem Kernkörperclien ; man nennt sie Nerven- 
(eder Gangltensellen. 2. Körner, nuter welcbem Namen wir kleinere, 
kugelige Körper (bte zu etwa 0,01 min Durcbm.) von wechselnder, zum 
«Tbeil noch streitiger Form begreifen. Sie gleichen farblosen Ululkfirperu 
oder nackten Zellenkeruen oder Kernen, wekbe von einer sehr dünnen 
'Proloplasraaschicbte umgeben sind, die sich atollenweise auch in FaBern 
forUetzt- Zellen der letzten Art sind Tieileicht nur in ihren Dimensionen 
"»on Nenrenzetlen veraobieden; nn manchen Orten (z. 11. in der Grossbirn- 
ifind«) finden sich Uebergunge zwifu-hen Kölnern und NerYenzellcn, welche 
«9 nnhe legen, die Finen als Entwickeluugsftufon der anderen aufzufassen; 
BD anderen Stelleu (Kleinliirnrinde) bilden nie selbständige mächtige 
iSchicbten von gnnz rüthselhafler Bedeutung. 3. Eine difTuee, feinkörnige 
Sabstanz, Neuroglia. die dem Protoplasma der Nervenzellen gleicht, die 
Iifleken «wischen den Fasern, Zellen und Körnern ausfüllt, aber auch einen 
der (juantität nach wesentlichen Besiandtbeil mancher LocalitJltcn des Ge- 
tkima und Rückenmarks bildet. Die Einen schreiben ihr eine dem form- 
losen Bindegewebe ähnliche Function des Stutzens und Verbinden^, die 
Anderen einen Antbeil nn den Functionen des Nervensystems zu. Vom 
Sindegewebe ist sie jedenfall« schon wegen ihrer chemischen Eigenschaften 
KU scheiden. 

Die physiologisch interessantesten der aufgezählten Elemente sind 
jedenfalls die Nervenzellen. Von ihnen lässt sich, nachdem an vielen Orten 
der Zusammenhang ihrer Ausläufer mit Nervenfasern nachgewiesen ist, am 
>ehesten erbotfeu, das» sie dazu dienen könnten, die LeitnngsTorgSnge im 
'Centralorgan erklärlich zn machen. Vorerst aber ist nicht zu vergessen, 
Amsb an den Tielstrahligen Zellen des Rücken- und verlängerten Murks, 
deren romniunieation mit Nervenfasern zweifellos ist, immer nur je Ein 
i'Fortsatz, der ÄKencylinderfortsatz, in eine Wurzelfaser übergeht, die 
fibrigen Fortsätze aber, die Protoplaa maforteätze, sich fort und fort 
in immer feinere FSden theilon. Was zuletzt aus diesen Fäden wird, ist 
iimbekaunt und dadurch der Hj-potbese ein nur zu weites Feld geöffnet. 

Von der Mannigfaltigkeit der Formen der Nervenzellen erwähne ich 
nur, dass die mit motorischen Nerven zusammenhängenden durchgängig 
^rSaeer sind, als die sensibeln, wie denn auch die motorischen Fasern im 
Allgemeinen die sensibeln an Starke übertreffen; ferner, dass die Nerven- 
Xellen gewisser Regionen Häufchen körnigen, je nach der Oertlichkeit gelben 
bis dunkelbraunen Pigments enthalten, worauf die Farbe nniiancen der grauen 
£nbstAnz beruhen. Die Varietäten der grauen Substanz, die man als ge- 
latinöse und spongiöso bezeichnet, sind durch den Gehalt an Nerven- 
'^ero bedingt: t,ie erscheint um so gallertartiger, je firmer an Fasern sie 
Irt, am so schwammiger, je mehr derselben sie enthäll. 

Ausser im Centralorgan finden sich Ansammlungen von Nervenzellen 
Jttgelmäaaig an bestimmten Orten im Verlaufe der peripherischen Nerven. 
:6ie erzeugen die Nervenknoten, Ganglien, die sich nach ihrer Stellung 
jn drei Gruppen theilen Insaen; 1. Spinalganglien, die den hinteren 
■ 22' ^^ 
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Wnrzelii allcrr RückenmarkänerreD und der sensibeln Wnrxel des Tiigemi- 
niu eigen sind: 2. Ganglien des Grenzstrangs des N. srinpatliinis , an 
den Stellen, wo der Grenzstrang commonicirende Aeste Tom Gehirn and 
Rückenmark aufnimmt; 3. PeripheriBche Ganglien der Bngeveide- 
nerren, an den vom Grenzstrang ausstrahlenden Aesten und Geflechieii. Es 
bleiben einige Ganglien übrig, die nicht mit Bestimmtheit in dies System 
eingereiht werden können. Von den Zellen der Ganglien ist znweilen zu 
erweisen, häufig nur zu yermuthen, dass sie in einem ähnlichen Znsanunen- 
hange mit den NerrenOasem stehen und ähnliche Functionen üben, wie die 
Nerrenzellen der Centralorgane. 

Die Physiologie theilt die Nenren je nach der Richtung, in welcher 
die Leitung erfolgt, in centripetale und centrifugale ein. Zu den ersteren 
gehören die eigentlich sensibeln und die excitomotonschen , welche ihre 
Erregung, ohne dieselbe auf das Organ des Bewusstseins fortzupflanzen, auf 
motorische Nerren übertragen. Zu den centrifugalen Xerren rechnet man 
ausser den eigentlichen Bewegungsnenren die Drüsennerren , insofern sie 
Yom Centralorgan aus Secretionen anregen und die Hemmungsnerren (des 
Herzens). Die anatomische Darstellung nimmt auf die Verschiedenheit der 
Function keine Rücksicht, sondern lässt alle Nerren Ton dem Centralorgan 
ausgehen und beginnt deshalb auch die Beschreibung mit dem Centralorgan. 



A. Centralorgan. Centrum cerebro - spinale. 



Gehirn und Rückenmark füllen die Höhle, in welcher sie liegen, 
nicht vollkommen aus; sie sind von einer Flüssigkeit umgeben« die in 
einem weitmaschigen Bindegewebsnetz zwischen Membranen enthalten ist, 
Yon denen die innerste, die Gefässhaut, mit der Oberfläche des Central- 
organs unmittelbar zusammenhängt und Fortsatze in das Innere desselben 
sendet. 

Beide sind in allen ihren Theilen symmetrisch, doch sind die Seiten- 
hälften durch unpaare mediane Verbindungen, Commissuren, Terbunden. 
In ihnen yerlaufen Fasern, welche von der einen Seitenhälfte des Central- 
organes zur anderen gehen und sie so in Zusammenhang setzen. 

Der Bauplan, nach welchem das Centralorgan angelegt ist, erklärt 
sich aus der Entwickelungsgeschichte. Seine erste Spur erscheint als eine 
vertiefte Rinne (Fig. 30 A.), zu welcher sich das Ektoderm des werden- 
den Kmbryos einsenkt (Medullarrinne). Die wallartig erhobenen Ränder 
der Rinne (Medullarwülste) neigen sich einander mehr und mehr zu, 
bis sie sich endlich berühren (Fig, 30 B.), mit einander verwachsen und 
sich an der Nahtstelle von dem Ektoderm abschnüren. Es hat sich nun 
das Centralorgan zu einem unter der Oberhaut liegenden Rohr umgewan- 
delt {Fig. 30 C), welches den Embryonalkorper Vom vorderen bis zum 
hinteren Ende durchzieht. Durch alle späteren Veränderungen hindurch 
kann man diesen Zustand als den für das ganze Leben dauernden Grund- 
typus des Centralnervensystems ansehen. 
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Scliun gleich beim Auftreten der Medullariinneii bemerkt mao , dass 
der am vorderen (oberen) Pol des Embryo gelegene Tbeil der Anlage des 
Centra In ervensy Steines in der 
'*■ "■ u»twui Entwiclcelung vorsuaeiU und 

nacb SchlusB des Rohrea be- 
findet sich daselbst eine An- 
schwellung, so dasa jetzt 
das ganze Centralorgan etwa 
einer Thermo in eterröhre mit 
ihrer Kugel vergleichbar ist, 
von welcher die Röhre zum 
Rück eil mark, die Kugel aber 
zum Gehirn wird. Freilich 
bleibt die endständige Kugel 
nicht einfach, wie bei jenem 
Instrument, sondern gliedert 
eich sogleich in drei, später 
in i^nf hinter einander ge- 
legene Bläschen, die Gehirn- 
bU8chen(ftff.5I), wobei sie 
zugleich eine mehr als recht- 
winkelige Knickung erleidet. 
Daa Rückenmark macht, 
nachdem es einmal angelegt 
ist, ein acbn eidende Wand- 
langen aeiner Gestalt nicht 
mehr durch, das Lumen des 
Rohres aelbat peraistirt als 
Centralcanal, seine Wand verdickt sich. Im Bereich des Gehirnes aber 
sind die Ver&nderungen um so grösser. Hier erweitert sich in den meisten 




({iicnchnitt« durch die Anlage d< 
ÜGhnerembtTan«!!. A. Weit t 
B. UedulUmaae fuit geiichla>Bej 



rene MedallarriDne. 
C. Medullarrohr. 



Fig. 31. 




e Dantellung der Gehiraeat Wickelung. 

Profilbild. I — V Erstes bis funfteB Gehirnblüsch«». 

Dia loth dargeatelllcn GebiJde sind die zum Grou- 

nnd Kleiuhiru heran wschienden Tbeile der eriten nod 

vierten UicnblKicbei». 



Theilen daa Lumen aehr be- 
trächtlicb und wird in Lich- 
tung und Gestalt dadurch in 
mannigfacher Weise beein- 
öusst, daas sich die ursprüng- 
lich überall gleich starke 
Wand der Hohlkugel an der 
einen Stelle stark verdickt 
und dabei wesentlich nach 
Innen vorspringt, an der an- 
deren wieder sehr verdünnt. 
Das buchtige und weite Lu- 
men des Biunenranmea bil- 
det im späteren Leben das 
Syatem der vier Ventri- 
kel, die Wand der fünf Ge- 
hirn blas eben formt die Tbeile 
des fertigen Gehirnes, vom 
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Röckeomark aus beginnend, in folgender Weihe: Ans dem fünften Bläschen 
(Nachhirn) wird da» verlängerte Mark {MeduHa Mungaia\ dasselbe be- 
hält im Wesentlichen die Form des Rückenmarkes bei nnd erscheint Dar als 
eine conische Verdickung dieses letzteren, hat jedoch über dem Yentrikel- 
sjstem eine nur dünne membranöse Decke. Die vierte Gehimblase (Hinter- 
him) bildet in ihrem hinter (über) dem Ventrikelsystem gelegenen Theil eine 
starke Anschwellung der Gehirnsubstanz, das Kleinhirn (C^cMZum), wäh- 
rend vor (unter) demselben ein kleinerer Körper, die Brücke {Pons)^) 
entsteht. Die dritte Gehirublase (Mittelhirn) entwickelt sich über dem 
Ventrikelsystem zur Vierhügelplatte (Lamina quadrigemina), unter diesem 
zu den Grosshirnschenkeln (Crura cerebri). Die zweite Gehimblase 
(Zwischenhim) bildet besonders zwei grössere seitliche Wülste, die Seh- 
hügel (Tlialami optici), aus ihr entstehen auch die Sehnerven (Tradus 
optici) mit den hinter denselben gelegenen Basistheileu. Die Decke des Ven- 
trikebjstems wird, wie beim verlängerten Mark, nur durch eine membranöse 
Platte gebildet; hier ist nur die so merkwürdige Zirbeldrüse (Conarium) 
von gewisser Bedeutung. Die erste Gehirublase (Vorderhim) bildet das 
ganze Grosshirn (Cerebrum) mit dem Streifenhügel (Corpus striaium)\ 
dem Balken (Corpus callosum), dem Gewölbe (Fornix)^ den Riechnerven 
(Tractus olfactorius) und anderen bedeutsamen Theilen. 



1. Rückenmark, Medulla spinalis. 

«. Das Rückenmark ist ein cylindrischer, im sagittalen Durchmesser ab- 
geplatteter, gegen das untere Ende verjüngter und in einen dünnen Faden 
auslaufender Strang. Zwei langgestreckte, spindelförmige, dem Ursprung 
der Extremitätennerven entsprechende Anschwellungen liegen, die Eine, 

335, I. fntumescentia cerviealis^ im Bereich der unteren Halswirbel, die 
andere, Intuniescentia lutnbaliSf im Bereich der unteren Brust- 
wirbel. Die letztere geht direct in die kegelförmige Spitze des Rückenmarks, 
Co^nuS terminal f 8 f über, die dem unteren Rande des ersten Bauch- 
wirbels gegenüber liegt. Bis zu ihm reichen die Ursprünge der Rücken- 
marksnerven herab. Von da ab verjüngt sich das Rückenmark zu dem End- 
faden, Filutn terminale, welcher, ohne erkennbare Function, in der 
Entwicklung zurückgeblieben ist, und bis zum zweiten Steisswirbel herab- 
lüuft, an dessen hinterer Fläche er sich festheftet. Wegen des Missverhält- 
nisses in der Länge des eigentlichen Rückenmarks uud des Wirbelcanales 
liegen die Austrittsstellen der Nerven wurzeln aus dem Centralorgan weit 
näher zusammen, als die Eintrittsstellen in die Zwischenwirbellöcher. Je 
weiter abwärts die Wurzeln entspringen, einen um so längeren Weg haben 
sie deshalb zwischen beiden Punkten zurückzulegen ; die Wurzeln der Lum- 
bal- und Sacralnerven verlaufen fast vertical durch den Wirbelcanal herab 
und umgeben den Endfaden in Form eines Büschels, das man Pferde- 

335, II. schweif, Caufla equina, genannt hat. 



^) Pofttf Varolit. ^) Unter „Streifenhügel" ist die Gesammtheit der beiden 
Theilc desselben, Nuclcus caudatus und Nucleus lentiformis, zu verstehen. 
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Bei einer genaueren Betrachtung der äusseren Oberfläche des Rücken- 
marks fallen ferner zwei mediane Spalten in die Augen, eine vordere und eine 
hintere, Fis^UVa mediana ant. und F. ni.poster., welche das Organ 335, I. 336, 
bis auf eine yerhältnissmässig schmale Commissur in zwei symmetrische ^' ^ 
Hälften theilen. Beide Fissuren werden bis auf den Grund von Fortsätzen 
der Gefässhaut ausgefüllt. Der in die vordere Fissur eindringende Fort- 
satz ist mächtiger, daher die vordere Fissur breiter, als die hintere. 337, I. 

Jede Seitenhälfte des Rückenmarks gleicht einem der Länge nach hal- 
birten Cylinder; die mediale, plane Fläche ist unterbrochen durch die 
Insertion der Commissur, die äussere Fläche durch die in zwei continuir- 
lichen Längsreihen hervortretenden Nervenwurzeln. Die hinteren Wurzeln 336, II. 
setzen sich aus stärkeren cylindrischen Bündeln, die vorderen aus feineren 336, I. 
und dafür um so zahlreicheren, mehr platten Bündeln zusammen. Aus- 
gerissen hinterlassen die Wurzeln Reihen von Löchern und Spältchen, welche 
unpassend als vordere und hintere Seitenfurche, Sulcus lateralis atlt. 
und S. l, posier., beschrieben werden. Am Dorsaltheil des Rücken- 
markes, wo die Wurzelbündel in merklichen Zwischenräumen austreten, 
fehlt zwischen den Austrittsstellen jede Spur einer Furche. 385, 111. 

Die Reihe der Nervenwurzeln und die entsprechenden Furchen dienen 
dazu, jede Rückenmarkshälfte in drei Stränge zu scheiden, einen Ihini~ 
CUlus ant, F. post. und F. lateralis. Die obere Hälfte des hinteren 335, I. 
Stranges wird durch den Sulcus intemiedius post. noch weiter in 
den zarten und Keilstrang, FunicultlS gradlis und F. OUneatUS, 
getheilt. Alle diese Eintheilungen haben nur Werth für die Orientirung an 
der Oberfläche des Rückenmarkes; es spaltet sich nicht leichter von den 
Furchen aus, als von jeder anderen Stelle der Oberfläche. 

Untersucht man das Rückenmark im Innern, was am besten au feinen, 
gefärbten Querschnitten geschieht, dann findet man als den Mittelpunkt, von 
welchem man auszugehen hat, den Canalis centralis f derselbe liegt 337, II, III. 
jedoch nicht im mathematischen Centrum, sondern etwas weiter nach vorne; 
die hintere Medianfissur ist deshalb auch länger, als die vordere. Der Canal 337, I. 
ist von kreisförmigem oder elliptischem Lumen und etwa 0,1 mm Durch- 
messer. Er zeigt sich mit cylindrischem Flimmerepithel ausgekleidet, und 
endet blind im Beginn des Endfadens, nachdem er sich eine kurze Strecke 
vorher der hinteren Oberfläche genähert und zu einem, bis 1 mm breiten 
Sinus (ß. rhomboidaUs) erweitert hat. Beim erwachsenen Menschen wird sein 
Lumen häufig vermisst und seine stets kenntliche Stelle von einem Strang 337, IV. 338, 
kugeliger Zellen eingenommen; am beständigsten ist er im Cervicaltheil. ^i 'l- 

Der Centralcanal ist von einer Lage grauer Substanz umgeben, welche 
man als graue Commissur, Comni. grisea,hezeichnti'y dem Canal zunächst 337, 11, HI. 
liegt eine dünne Schichte reiner gelatinöser Substanz, Substantia gelati' 
nosa centralis} im Uebrigen besteht die graue Commissur wesentlich 
aus feinen, marklosen Nervenfasern, welche vor und hinter dem Centralcanal 
transversal oder unter sehr spitzen Winkeln gekreuzt, zu den Seiten desselben 
vertical und schräg aufsteigend verlaufen. Während die graue Commissur 
hinten die Medianfissur erreicht, ist dies vorne nicht der Fall, indem sich 
vor ihr noch eine vordere, weisse Commissur, Co7nmiss. alha^ findet. 
Dieselbe ist aus markhaltigen Fasern zusammengesetzt, welche von beiden 
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Seiten schräg vor- und zugleich aufwärts gerichtet einander krenaen. Die 
Form der weissen Conunissnr ist verschieden, je nachdem sie beim lieber- 
gang in die Seit entheile von mehr oder minder zahlreichen und compacten 
longitndinalen Faserbündeln durchsetzt wird: ihre Mächtigkeit ist überall 
der Stärke der Nerrenwurzeln proportional, sie zeigt sich alao am stärksten 
in der Cenrical- u. Lumbalanschwellung, wo die weisse Commiaanr die graue 
an Mächtigkeit übertrifft; im Uebrigen ist diese doppelt so breit, wie jene. 
Während die Commissuren im Wachsthum zurückbleiben, stellen die 
Seitenhälflen des Rückenmarks mächtige Anschwellungen der ursprünglich 
überall gleich starken Wand des Medullarrohres dar; in ihnen erweitert 
sich die um den Centralcanal gelagerte graue Masse zu Säulen, welche jeder- 
seits -durch Einbiegungen der lateralen Fläche in eine Tordere und hintere 
Hälfte, Vorder- und Hintersäule, Columna grisea ant. und p09t^ 
abgetheilt ist. Auf Querschnitten des Rückenmarks bilden die graoen Säulen 
beider Seitenhälften mit der Commissur die Figur eines H, dessen wenig 
divergirende Schenkel (Homer) vom keulenförmig abgerundet, hinten all- 
mälig verschmälert und selbst zugespitzt enden. Das Volumen der Säulen 
wechselt nach den Regionen des Rückenmarks und geht der St&rke der 
338, 1. austretenden Nerven parallel; im Dorsalmark, wo nur verhältnissmässig 
dünne Nerven abgegeben werden, sind sie deshalb schmal, an den An- 

337, IV. 338, Schwellungen nimmt die Masse, besonders der vorderen Säule, zu. Die 
''* Vordersäule besteht ganz aus spongiöser Substanz, die Hintersäole besitzt 

337, II. einen Kern von spongiöser Substanz und einen Ueberzug von gelatinöser. 
Die Nervenzellen der Vordersäule sind sehr gross, mit zahlreichen starken 
Fortsätzen versehen und finden sich durch deren Substanz hin zerstreut, 
doch häufen sie sich am meisten an ihrem lateralen Umfang an. An den- 
jenigen Stellen, an welchen grössere Wurzelbündel eintreten, werden sie 
durch dieselben in zwei oder drei Gruppen zertheilt. Die Zellen der Hinter- 
säule sind klein, und mit weniger deutlichen Fortsätzen versehen ; sie liegen 
regellos durch die graue Substanz hin zerstreut. Die Längsanordnung der 
Ganglienzellen in den Rückenmarkssäulen ist derartig, dass ihre Menge 
von Strecke zu Strecke zu- und dann wieder abnimmt; vielleicht eine An- 
deutung der sonst in den Säulen des Rückenmarks nicht klar hervortreten- 
den Segmentirung. Vorder- und Hintersäule sind wesentlich gleichartig 
durch das ganze Rückenmark hin vorhanden, zu ihnen kommen noch 
Gebilde, welche nur in bestimmten Theilen desselben zu finden sind: 
337, U. 1) Im Dorsaltheil ist die Coliunna vesicuUiris zu unterscheiden, 

die sich in Farbe und Consisteuz der weissen Substanz nähert; sie ist ein 
cylindrischer oder prismatischer Körper an der Grenze der Vordei^ und Hinter- 
säule, zur Seite der hinteren Commissur und des weissen Hinterstranges, 
von dem sie nur durch eine dünne Lage feiner hoiizontaler Fasern geschieden 
ist. Was sie auszeichnet, ist ein grosser Reichthum an feinen, meist verti- 
calen Fasern und eine eigene Art grosser, spindelförmiger Nervenzellen. 

2) Im oberen Dorsal- und unteren Cervicaltheil ragt, von unten nach 
oben an Grösse zunehmend, vom hinteren Ende des lateralen Randes der 

337, II. 338, 1. Vordersäule das Seitenhorn, TractuS intermedia - lateralis, in 
die weisse Substanz vor. Dasselbe beherbergt eine eigene Gmppe von 
Ganglienzellen. 
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3) Unmittelbar hinter diesem findet man die l^OCeSSUS reticu- 337, II. 3 
laveSf Yielfach anastomosirende Blätter der grauen Substanz, welche da- ^' ''* 
durch entstehen, dass Bündel weisser Fasern sich in die compacte Säule 
einschieben und deren Masse auseinanderdrängen. Die Processus retic. 
beginnen im oberen Brustmark zu erscheinen und setzen sich nach oben 
durch das ganze üalsmark bis in die Medulla oblongata fort, wo sie eine 
grössere' Rolle zu spielen bestimmt sind. 

Die grauen Säulen werden rings umschlossen von weisser Substanz, 
die also, abgesehen von einer sehr dünnen, nur mikroskopisch wahrnehm- 
baren gelatinösen Rinde, die äussere Schichte des Rückenmarks bildet. Sie 
zeigt sich auf Querschnitten , der Abtheilung der Oberfläche durch die 
Seitenfurchen entsprechend, ebenfalls nur unvollkommen in drei Stränge 
geschieden durch die gegen die Austrittsstellen der Nerven gerichteten 
Yorsprünge der grauen Säulen. Die Masse der weissen Substanz bildet in 
der Lumbalanschwellung nur einen schmalen, die Unebenheiten der grauen 
Säulen ausgleichenden Ueberzug; sie nimmt nach oben allmälig zu. Die 
markhaltigen Fasern, die den wesentlichen Bestandtheil der weissen Sub- 
stanz ausmachen, haben in weit überwiegender Menge einen verticalen 
Verlauf. Horizontale und schräge Fasern durchsetzen die Stränge der verti- 
calen einzeln oder in Bündeln. In diesen Bündeln, wie in den Strängen der 
verticalen Fasern, kommen die verschiedenen Kaliber (0,002 bis 0,02 mm) 
neben einander vor; die stärksten Fasern sind in den peripherischen 
Regionen der Vorderstränge zu finden, die zarten Stränge enthalten aus- 
schliesslich feine Fasern, im Uebrigen sind beide Arten gemischt. 

Was den Verlauf der Fasern im Rückenmark anlangt, so ist der- 
selbe der Theorie nach klar genug. Wenn man sich z. B. am heissen Ofen 
brennt und dann die Hand rasch und unwillkürlich zurückzieht, ist die ein- 
fachste Form der Thätigkeit des Centralorgans 
gegeben. Der sensible Nerv bringt den Schmerz- 
eiudruck in das Rückenmark, dort wird der 
Reiz auf den motorischen Nerven übertragen, 
welcher nun eine Contraction des zurückziehen- 
den Muskels hervorruft (Reflexbogen). Das 
Gehirn hat mit dieser Thätigkeit gar nichts zu 
thun, der ganze Vorgang kann sich auch ab- 
spielen, wenn das Rückenmark quer durch- 
trennt und damit die Verbindung nach dem 
oberen T heile des Centralorgans unterbrochen 
ist. Wir vermögen aber, wenn uns der sensible 
Reiz bewusst wird, die Muskelaction zu beein- 
flussen, selbst ganz zu hemmen; dies kann nie 
im Rückenmark, 'sondern nur im Gehirn ge- 
schehen. Nach diesen physiologischen Gesetzen 
hat also die Anatomie zuerst den einfachen Weg der Nervenerregung durch 
das Rückenmark nachzuweisen und dann die Bahnen zu suchen, welche 
vom Rückenmark nach dem Gehirn, von diesem wieder zum Rückenmark 
führen (Fig. 32), In der Praxis stösst dieser Nachweis freilich auf ganz 
erhebliche Schwierigkeiten. 
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Die Nerven wurzeln, welche die Verbindung des Centralorgans mit d[er 
Peripherie yermitteln, durchsetzen quer, oder besser schief aufsteigeDd, den 
Markmantel, um direct in die grauen Säulen einzutreten; besonders sind 
die vorderen leicht, und an Querschnitten von Präparaten aus Müller^ scher 
Flüssigkeit sogar mit blossem Auge, zu den grauen Vordersäulen zu yer- 
folgen; auch die hinteren Wurzeln treten, als dicke Stränge leicht kenntlich, 
in das Rückenmark ein ; schon auf dem kurzen Wege aber, ehe sie die graue 
Säule erreichen, wird der Verlauf dieser letzteren ein verwickelter. Sie 
winden sich in feineren, vielfach anastomosirenden Bündeln zwischen den 
verticalen Fasern der Hinterstränge durch. Die Ansicht, dass ein Theil 
derselben sich noch innerhalb der weissen Stränge direct aufwärts oder auch 
theilweise abwärts wende, hat zahlreiche Vertreter. Von den Fasern, welche 
die graue Hintersäule erreichen, ist es gewiss, dass sie in feinen Bändeln, 
durch ansehnliche Zwischenräume getrennt, schräg durch die gelatinöse 
Rinde der Hintersäulen zum spougiösen Kern derselben ziehen, und es ist 
sehr wahrscheinlich, dass sie mit den multipolaren Zellen, an welchen auch 
die llintersäulen reich sind, als deren Axencylinderfortsätze zusammen- 
hängen, doch ist ein solcher Zusammenhang noch nicht mit Sicherheit 
nachgewiesen. Die Fasern der vorderen Wurzeln sind zum gaten Theil 
ohne Schwierigkeit als die Fortsetzungen der Axencylinderfortsätze der 
grossen Nervenzellen nachzuweisen, welche, wie erwähnt, in den Vorder- 
säulen enthalten sind; andere Fasern passiren nur die Vordersäulen und 
gelangen, ohne mit Zellen in Verbindung zu treten, in den Seitenstrang; 
ein dritter Theil verliert sich in der spougiösen Substanz der Säule, um 
entweder Ganglienzellen au anderen Orten des Rückenmarksquerschnittes 
zu erreichen oder überhaupt der Beobachtung zu entschwinden. Wieder 
andere Fasern verlaufen nach der Commissur und gelangen durch dieselbe 
möglicherweise nach der andern Rückeumarksseite. 

Die Möglichkeit einer Verbindung zwischen motorischen und sensiblen 
Nerven ist, wie man sieht, eine sehr vielseitige, besonders wenn man daran 
festhält, dass die Fasern durchaus nicht nothwendig in der Horizontalebene 
des Eintritts in das Centralorgan ihr Ende finden müssen, sondern auf- oder 
absteigend die weisse oder graue Substanz des Rückenmarks noch eine 
Strecke weit durchlaufen können; auch an Nervenzellen fehlt es nicht, 
welche stets das nothwendige Ende oder den Anfang einer Faser bilden 
müssen. Wie aber in Wirklichkeit der Zusammenhang zwischen sensiblem 
und motorischem Nerven stattfindet, dies hat noch Niemand gesehen; denn 
schon mit dem Nachweise, dass Fasern der vorderen Nerven wurzeln in 
Nervenzellen der Vordersäulen eintreten, sind wir an der Grenze der 
exacten anatomischen Forschung angelangt. Der weitere Verlauf der 
Fasern, speciell nach dem Gehirn hin, lässt sich nur durch das Studium 
der entwickelungsgeschichtliüh zu verschiedenen Zeiten auftretenden Mark- 
urahüllung der Fasern bestimmter Bahngebiete, sowie der pathologischen 
Degeneration solcher fördern. Dieses Studium hat besonders im Lauf der 
letzten Jahre zahlreiche wei*thvolle Thatsachen an das Licht gebracht. 

Man muss aufsteigende, der centripetalen, und absteigende, der centri- 
fugalen Sphäre angehörige Bahnen unterscheiden. Bei Verletzungen dege* 
neriren dieselben in dem gleichen Sinne, in welchem sie leiten. 
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Von aufateigeDden (aen 
xtt nennen, welche die hitite 
Bahn der KeiUtrSnge 
Bcheinlich, dass in ihnen ein 



liblen) Bahnen ist 1) die der zarten Stränge 
'en Wurzeln mit dein Gehirn verbiodet. 2) Die 
(Hinterstrang-Grundbandei). Es iet wahr- 
Tbeil der sensiblen Wurzeln eine Strecke weit 



in die Höhe läuft, um dann erst in die Hintersäale des Rückenmarks ein- 
zubiegen, 3) Die Kl einbirn-SeitenBtrangbahn nitumt die Fasern 
aus den vesiculären Strängen auf und führt Bie nach oben zum Kleinhirn; 
da man andererseits wahrnehmen kann , dass eine Reibe von Faseru der 
hinteren Wurzeln in die Columna TesiculariB eintritt, so darf man der Ver* 
inuthung eine grosse Wabracheinlichkeit zuerkennen, dass die Zellen der 

genannten Strange 
^'K- ^'- einerseits die Wurzel- 

j^ fasern aufnehmen, 

andererseite die Fa- 
sern der genannten 
Bahn abgeben. 

Die Bahn der zar- 
ten Stränge, wie die 
directe Kleinbimsei- 
tetutraugbahn , neh- 
men nach oben immer 
,^,,,^_ mehr an Masse zu, 

L-,i»ir»iigb. ^gg leicht zu ver- 
stehen ist, da sich 
den vom Lenden mark 
abstammenden Fa- 
sern nach oben suc- 
ätirnng, cessive die Fssem 
des Dorsal- und Hals- 
markes zugesellen. 
nnstrangi,. Die KeiUtränge da- 
gegen scheinen nach 
oben keine weaent- 
tiche Verst&rkung zu 
erfahren. 

Die vom Gehirn ab- 

ageicichneten Nerven- steigenden (motori- 
D»rk; C. Halgmark. sehen) Faaem, welche 

schliesslich in die 
vorderen Wurzeln gelangen, benutzen sfimmtlich die Pyramidenbahn. 
Sie lerfaUt in ein kleines Bündel, die Vorderstraugbahn (Fig. 33), 
welches durch das ganze Rückenmark hindurch auf der Seite derjenigen 
Gehirnhälfte bleibt, welcher sie entstammt (ungekrenztes Bündel), und in 
ein grösseres, im Bereich des Med. oblong, von einer Gehirnh&lfte zur 
jenaeitigen Rückenmarkshttlfte gelangendes, also gekreuztes Bündel, die 
Pyr. Seitenstrangbahn. Beide Pyramidenhahnen nehmen nach unten 
&IImä1ig an Masse ab, indem sie den vorderen Rücknarkawurzeln sucoessive 
ihre Fasern abgeben; die P;r. Vorderstranghahn ist meist schon im unteren 
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Dorsalmark erschöpft. Von deu hier nicht aufgeführten Resten derVorder- 
und Seitenstränge ist nichts Sicheres hekanut, doch sei erwähnt, dass ans 
den grauen Säulen gerade in letztere zahlreiche Fasern umbiegen, um in 
ihnen nach oben zu verlaufen. Die Masse dieser Vorder- und Seitenstrang- 
reste geht ziemlich parallel mit der Masse der grauen Säulen; sie nehmen 
also nach oben keineswegs continuirlich zu, weshalb man sie nicht als 
Bahnen ansehen darf, welche die Rückenmarksfasern nach dem Gehirn 
führen, sondern in ihnen Bahnen kurzen Verlaufs zu suchen hat, welche 
verschiedene Rückenmarksabschnitte unter einander in Verbindung setzen. 

Was endlich die Commissuren anlangt, so verlaufen die Fasern der 
vorderen (weissen) längs dem medialen Rande der grauen Vorders&ule, 
verflechten sich zum Theil mit verticalen Bündeln der Vorderstränge, zu 
welchen nach oben umbiegende Fasern abgegeben werden und senken sich 
zuletzt in die grauen Vordersäulen ein ; sie scheinen zum Theil direct in 
vordere Nervenwnrzeln oder Ganglienzellen der Vordersäulen überzugehen 
(s. oben), vielleicht auch aufwärts umzubiegen. 

Die Fasern der hinteren (grauen) Commissur gehören, soweit es die 
unvollständigen und widersprechenden Angaben der Experimentatoren zu 
beurtheilen erlauben, wesentlich dem sensiblen Gebiete an. 

Dadurch, dass bei Thierexperimenten und zufalliger, halbseitiger Ver- 
wundungen des Rückenmarks an Menschen die Lähmung der Bewegung 
in der verletzten, die Lähmung der Empfindung in der entgegengesetzten 
Körperhälfte eintritt, wird bewiesen, dass die sensiblen Fasern schon im 
Rückenmark, die motorischen (zum grössten Theil, s. oben) erst oberhalb 
desselben, in der Pyramidenkreuzung, von Einer Seite auf die andere 
übergehen. 

Das Rückenmark scheint der Sitz einer Anzahl von Gentren, d.b. 
Massen grauer Substanz, zu sein, von welchen aus Gruppen motorischer 
Nerven zu gemeinsamer, geordneter Thätigkeit angeregt werden. Manche 
Gelehrte nehmen an , dass in jedem Rücken markssegment ursprünglich je 
ein solches Centrum befindlich gewesen sei, doch ist die Segmentirung des 
Rückenmarks beim Menschen, wie erwähnt, überhaupt sehr verwischt, und 
überdies lässt die genauere Localisirung der Centren ebenfalls noch sehr 
viel zu wünschen übrig. Ich nenne das Centrum ciliospinale, zwischen den 
Wurzeln des sechsten Cervical- und des dritten Dorsalnerven, von welchen 
die Nerven, welche die Pupille erweitern, ausgehen sollen; ein Centrum 
genito - spinale im Lendenmark, welches die Nerven des Rectum und der 
Blase aussendet; ebenfalls im Lendenmark ein Centrum anospinale, welches 
den Sphincter ani beherrscht, ein Centrum der Erectionsnerven, der Utems- 
nerven u. a. m. 

2. Gehirn. 

Grösse und Form des Gehirns sind bedeutenden individuellen Ver- 
schiedenheiten unterworfen ; sie richten sich auf das Engste nach Grösse 
und Form des Schädels. Auch in stark deformirten Schädeln kann ein 
vollkommen normal functionirendes Gehirn befindlich sein, indem die 
Consistenz des Gehirns so weich ist, dass sich dasselbe leicht und ohne 
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Schaden zu leiden der veränderten Gestalt der umschliessenden Kapsel 
anheqüemt. Das mittlere Gewicht des Gehirns wird von verschiedenen 
Autoren hei Männern von 1275 hisl475gf hei Frauen von 1160 his 1330 g 
angegehen. Als Minimal- und Maximalgewicht findet man für den Mann 
die Zahlen 960 resp. 1800, für das Weib 880 resp. 1600 verzeichnet. 

Am fertig ausgebildeten Gehirn sind durch die bei der Entwickelung 
sich abspielenden Vorgänge die Abkömmlinge der einzelnen Gehirnbläschen 
(S. 341) vielfach in und über einander geschoben , so dass man bei seiner 
Betrachtung keineswegs in der Lage ist, über deren Zugehörigkeit ohne 
Weiteres zu entscheiden. 

Die weitaus am meisten heranwachsenden Gehirntheile sind das Klein- 
hirn und das Grosshirn ; besonders dieses tritt durch seine gewaltige Grössen- 
entwickelung in so starken Gegensatz zu den Producten dar vier übrigen 
Gehimbläschen , dass man Veranlassung genommen hat, beide einander 
gegenüber zu stellen und die letzteren unter einem gemeinsamen Namen 
als Hirnstamm zusammenzufassen. Das erhebliche Wachsthum des 
Grosshirns ist eine Eigenthümlichkeit der höheren Thiere und des Menschen. 
Untersucht man das fertige Gehirn, z.B. eines Fisches oder Frosches, dann 
liegen , wie bei jungen Embryonen , die Gehirnbläschen einfach hinter ein- 
ander. Beim geborenen Menschen aber würde die Schädelkapsel bei Weitem 
nicht ausreichen, um eine ähnliche Lage zu erlauben; das Grosshim hat 
nach vom hin rasch den verfügbaren Platz ausgefüllt und ist nun gezwungen, 
sich nach oben und hinten umzukrümmen und bogenförmig die dahinter ge- 
legenen Theile des Himstammes zu überwachsen und zu bedecken (Fig. 31). 
Es gilt dies selbst für das Kleinhirn, welches doch ebenfalls zu ansehn- 
licher Grösse heranwächst. 

Das Grosshim würde aber nach hinten doch nicht so vollständig decken, 
wie es wirklich der Fall ist, wenn nicht mit diesen Wachsthumsvor gangen 
zu gleicher Zeit noch eine Knickung des Gentralorgans einher ginge {Fig. 31), 
welche es bewirkt, dass bei aufrechter Stellung des Menschen die hinteren 
Theile des Gentralorgans bis zu den Grosshimschenkeln einschliesslich steil 
aufsteigen, von da ab wieder nach vom abfallen. 

Um einen Ueberblick über den Aufbau des Gehirns zu gewinnen, ist 
es nöthig, das fertige Organ sowohl in unverletztem Zustande von allen 
Seiten zu betrachten, als auch Durchschnitte desselben zu studiren. In der 
Ansicht von oben erblickt man, wie schon aus dem Gesagten erhellt, nur 
die mit mäandrischen Windungen versehene convexe Oberfläche des Gross- 
hirns. Dieselbe ist durch eine tiefe, in der Mittellinie gelegene Spalte, deren 
Erklärung weiter unten folgen wird, in zwei symmetrische Hälfben, Iletni^ 
Sphtwria cerebvif getheilt. Erst wenn man das Grosshirn in seinem ^3^? ^I- 
hinteren Theile hebt und den Hirnstamm senkt, wodurch der vordere Him- 
spalt, Fissiira transversa ant,, zum Klaffen gebracht wird, übersieht 
man noch die obere Fläche des Kleinhirns, die Vierhügelplatte und den 
hintersten Theil des Thalamus opticus. In der Seitenansicht des Gehirns 339, I. 
ist die gegenseitige Lage von Gross- und Kleinhirn, sowie die Stellung der 
Brücke, nebst dem verlängerten Mark deutlich zu sehen. 



^) Truncus encephäli, Ilimstock. 
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340. In der Ansicht von unten tritt besonders klar herror, dass die Brücke 

eine völlig centrale Lage hat; man erkennt, wie dieselbe von hinten her 
das verlängerte Mark aufnimmt, während sie sich seitlich mit dem Klein- 
hirn durch die Crura cerehelli ad pontem, nach vom mit dem 
Grosshirn durch die Grosshirnschenkel, CrtiTU cevebri *), in Verbindung 
setzt. In dem nach vom offenen Winkel, welcher durch die beiden diver- 
girenden Grosshimschenkel gebildet wird, liegen die der zweiten Himblane 
angehörigcn Basistheile, zunächst die Lamtna perforata pOHtertor, 
eine Stelle, an welcher zahlreiche Ernährungsgefässe eintreten; vor ihr 
folgen die Corpp» candlcantla *^), durch ihre weisse Farbe ausgezeichnete 
Erhabenheiten. An sie schliesst sich weiter nach vom das Tuher cinC' 
veutn, eine dünne, graue Markplatte, an, aus welcher sich ein stielartiger 

341, I. Fortsatz, Infuildibulum, entwickelt, von dessen Ende die im Türken- 
sattel ruhende Sypophysis herabhängt. Das beschriebene Feld der 
liirnbasis wird, an das Tuber cinereum anschliessend, durch den Tractus 
opticus begrenzt, welcher sich von beiden Seiten her um den Himschenkel 
herumwiudet und sich mit dem der anderen Seite im Chiasma optio. ver- 
einigt und kreuzt. Vor dieser Stelle kommt man ins Gebiet der ersten 
Hirnblase, hier besteht der Boden des Gehirns zu beiden Seiten aus weisser 
Substanz, fihibstanUa perforata anter., während sich in der Mitte 
eine sehr dünne, zerreissliche Platt«, Lamina cinerea temninaliSf 
ausspannt. Diese stösst an den Medianspalt des Gehirns; vor jener be- 
ginnen die Windungen der Rinde beider Hemisphären. 

Was die besonders instructiven Schnitte durch das Gehirn anlangt, so 

341, I. zeigt vor Allem der Medi anschnitt, wie sehr sich die ursprünglichen 
Gebimbläschen verändert haben, und wie ihre Höhlungen, die nunmehrigen 
Ventrikel , auf einander folgen. Der Centralcanal rückt vom oberen Ende 
des Rückenmarks aus immer weiter dorsalwärts, bis er schliesslich scheinbar 
ganz an die Oberfläche tritt; er wird nun zum vierten Ventrikel, SinuS 
rho^ifiboid-eus 3), einer rhombisch gestalteten Erweiterung, welche dem 
fünften und vierten Himbläschen gemeinsam ist. Im Bereich der dem 
letzten BläHchen angehörigen Medull. oblong, ist er von einem zarten, beim 
Erwachsenen sogar durchlöcherten Häutchen überzogen {Tig, 34). Weiter 
nach vorn, wo unter ihm die Brücke gelegen ist, erkennt man als seine 
Decke das Kleinhirn. Dasselbe hängt nach hinten stark über das verlängerte 
Mark hin, so da'bs zwischen beiden ein tiefer Spalt bleibt, die FtSSUra 
eerebri transversa post. Vor dem Kleinhirn verdünnt sich die 
Ventrikeldecke rasch zum Velum medull. anticum. Im Bereich des dritten 
Bläschens tritt sodann die Vierhügelplatte als Decke des Höhlensjstems 
auf, während die Himschenkel dessen Boden bilden; der Hohlraum selbst 
hat sich wieder zu einem röhrenförmigen Canal, dem AquaedtlCtUS^)^ 
verengt. Derselbe findet sein Ende zugleich mit der Vierhügelplatte, er 
ergiesst sich nach vorn in eine enge und tiefe Spalte, den dritten Ven- 
trikel, Vetltric. tertius, den Hohlraum des zweiten Bläschens, welcher 
sich zwischen den Sehhügeln befindet, als dorsale Decke nur eine zarte 

^) Pedunculi eerebri. '^) C. mamülaria, ^) VentrictUus quartus, *) Aquae^ 
ductus Sylvii. 
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Lamelle aufweist, als Boden aber jene zarten Theile bat, welche bei Be- 
tracbtang derHimbaeiB erwäbnt wurden; Corpora candic, Tuber cinereum, 
Lamina terminaÜB. Der dritte Ventrikel fällt nach rorn deutlich ab, da- 
durch auch noch im erwachsenen Körper an die Knickung erinnernd, welche 
das embryonale Gehirn erlitten hatte. Per Ventrikelraum des Grosahirna, 
d. h. also des ursprünglichen ersten Bläschens, ist doppelt und es bedarf 
daa VeratändnisB seiner Form, wie seinea Verlaufs eines Rückblickee auf 
die frühesten VerhältnisBe. Die vorderste Gehirnblase bleibt nach ihrer 
Entstehung nicht lange Zeit einfach, sie wird durch eine bindegewebige 
I^melle, die primitive Sichel, welche die SchSdelwand in der Medianebene 
coulissenartig in das Innere der SchSdelbfthle hin ein schickt, eingedrückt und 

Fig. .14. 




TeDtrikelijaUm des Gehirns an einem MedwnschDitt tchematisch dsTgeslellt 
Theil des Kleinhinis durch einen SohniU entfernt Die Hohlräume ifi Gehirns mnd 
■ie durch den Srhnitt eröffnet und, lenkrecht und dnnltel ichraffirt der Seit*ni 
iit heiter und quer schraffirt and ist nur mit nnterhrochenen Linien angegeben, h 
lieh hmter dem Hirnjtamm in den Sihlafenlappen ah» tri» erstrerkt 



Bo in zwei symmetriache Theile, die Hemisphären des Grosshirn;, gespalten, 
deren jede ihre eigene Höhle hat (Fig. 35, a. f. S.). Beide Höhlen communi- 
ciren nnr im untersten Theil dea Himhläschens mit einander, wo die beiden 
Hftiften desselben noch zusammenhangen. Bei der Weiterentwickelung 
wftchst nun jede der beiden Hemisphären getrennt von der anderen nach 
hinten und krümmt sich widderbomartig nach unten (Fig. 31, 3. 341), 
es muBB deshalb auch der Ventrikel, welcher in derselben befindlich ist, 
eine ganz gleichartige Krümmung zeigen. In späterer Zeit wächst der 
vordere Umfang des gekrümmten Bläschens zu grösserer Ausdehnung heran 
und bildet den Vorderlappen. Er nimmt eine kurze blindsackartige Fortr 
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in sich auf. Aus dem hJntei'en Umfiipg der gr- ' 
9Bt der das KleiDhii'ii bedeckende llinterluppen 
1 Anhang des Ventrikels (Fig. 34). 




SelieinatiBchcr Qnersrhnill ilim>Ji ilat erste (rolh) und twäle (blau) Gcbirnblücbca bei 

Besinn Jer dEÜuilivcn Ugeruog und Fnrm. 1. Hohlrnuöi des errt*n BUiichpBK, )i]itUr 

VenlrLc, IhIctuI., II, Holilraiiiu de« iweiteu Biäschenii, »päter Vtnlric. wnin.. 

Die heideo , dem ersten DlüBchen nngehörigcn Höhlen werden Seit«n- 
ventrikcl, VentHniH laterales, genannt nnd man unterscheidet an 
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37U, 1; 372, 1 des Alias combinirl. 

eneelben den in das Stirnhirn eindringenden Fortsatü als Vorderhorn, 
PI) des Uinteriiunptl.ippt-ns als H inte rhorn luni den gckrömmten 
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Im Erwachsenen wird, wie schliesslich zu bemerken ist, die Communi- 
cation..des Seitenyentrikels mit dem dritten Ventrikel nur noch durch eine 
unscheinbare Oefifnung am vorderen und unteren Umfang dieser letzteren 
hergestellt, welche den Namen Foramen Monroi führt. 

lieber die Umwandlung der Wände dieses Ventrikelsystems zu den 
Theilen des fertigen Centralorganes orientiren am besten durch das Gehirn 
gelegte Frontalschnitte. Das verlängerte Mark, welches zwar in den gröb- 
sten Verhältnissen dem Rückenmark gleicht, geht sehr bald in der Verthei- 344—348. 
lung der grauen und weissen Substanz seine eigenen Wege und zeigt da- 
durch, welch bedeutungsvolle Umänderungen das Centralorgan schon hier 
erfährt; nicht anders ist es mit der Brücke. Das dorsalgelegene Kleinhirn 349 — 351. 
mit seiner so charakteristischen Structur fallt ebenfalls sogleich so sehr in 357, I. 
die Augen, dass nicht weiter darauf aufmerksam gemacht zu werden braucht. 
Ein Durchschnitt der Vierhügelgegend kehrt wieder einigermaassen zum 351, n. 
Ansehen der unteren Theile des Centralorgans zurück. Am weitesten bilden 
sich die in einander geschobenen Abkömmlinge des zweiten und ersten 
Gehirnbläschens um. Vor Allem sind sie es, in deren Bereich die Ganglien« 370, I. 372,1. 
massen entstehen, welche man als die Grosshirnganglien beschreibt, Thala- 
mus opticus und Nucleus caudatus mit Nucl. lentiformis, jener dem 
zweiten, diese dem ersten Hirnbläschen zugehörig. Die Sehhügel, Thalami 
optici, sind so gelegen, dass ihre Oberfläche in den dritten Ventrikel sieht; 
da dieselbe eckig ist und eine einigermaassen plane obere und zwei steil 
abfallende, mediale Seiten zeigt, so wird der Durchschnitt des Ventrikels 
die Gestalt eines T zeigen müssen. Auf dem Boden des Seitenventrikels 
liegt der Nucleus caudatus zu Tage, welcher sich vom Vorderhorn aus in 
den Ventrikel hinein erstreckt; der Linsenkern, Nucleus lentiformis, ist die 
untere Abtheilung des Grosshiru-Ganglions, welche durch den einstrahlenden 
Hirnschenkel von der oberen getrennt und in die Tiefe des Gehirns hinab- 
gedrängt wird (Fig, 36). Beide Theile fliessen nur ganz vom, wo die 369. 
Hirn Schenkelstrahlung ihr Ende erreicht hat, zusammen. 

Die beiden Hemisphären, welche sich ursprünglich als getrennte, widder- 
hornartige Schläuche nach hinten gekrümmt hatten, verwachsen, wie zuletzt 
noch erwähnt werden muss, an den einander zugekehrten Flächen secundär 
mit einander und bilden hier Corpus callosum, Fornix und Septum lucidum 
{Fig. 36). Der Balken, Corpus callostifn, ist bestimmt, eine wichtige 
und sehr mächtige Commissur zu bilden. Das Gewölbe, Fovflix^ ein 
bandartiger Streifen von Gehirnsubstanz, spiegelt in seinen, nach dem 
Unterhorn herabziehenden Schenkeln am getreuesten den ursprünglichen 375, I. 
gewundenen Verlauf der Hälften des Grosshirnbläschens wieder. Das 
Septum lucidum^ eine zwischen Balken und Gewölbe eingefügte 
Doppelplatte, aber nimmt an der secundären Verwachsung jener Gebilde 
nicht Theil, es bleibt zwischen beiden Lamellen vielmehr ein Theil des 
ursprünglichen Spaltes, welcher nunmehr allseitig abgeschlossen ist, be- 
stehen und stellt den Ventriculus septi lucicft dar, eine Höhle, 
welche mit den übrigen Ventrikeln gar nichts gemein hat, da diese im 
Binnenraume des Centralorgans entstanden sind, jener ein abgekapselter 
Theil des Raumes in der Umgebung des Gehirns ist. 
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Die Nerven, die im Gehirn ihren Ursprung nehmen, sind zwölf an Zahl; 
sie treten aus dem verlängerten Mark an den Seitenflächen, aus dem Gehirn 
an der unteren Fläche hervor. Mit zwei Wurzeln, einer motorischen und 
sensiheln, gleich den Rücken marksnerven, entspringt von den Gehimnerven 
nur Einer, der Trigeminus, die ührigen sind entweder rein sensibel, oder 
rein motorisch, oder auch gemischt, jedoch mit ungeschiedenen Wurzeln. 

Da die Deutung und Benennung der einzelnen üirntheile grösstentheila 
auf ihrer thatsäohlichen oder muthmaasslichen Beziehung zu den Nerven- 
wurzeln beruht, so empfiehlt es sich, der detaillirten Beschreibung des 
Hirnbaues die Aufzählung der Hirnnerven vorauszuschicken. In der Rich- 
tung von vorn nach hinten folgen einander: 
384 I, I. Olfadorius , Riechnerve, entspringt an der unteren Fläche der 

Hemisphäre von einem grauen Querwulst, Tuber olfadariufn , vor der Sub- 
stantia perforata ant. mit mehreren, zu einem grauen dreiseitig prismati- 
schen Strang zusammentretenden Wurzeln. 

IL Opticus, Sehnerve, aus dem Chiasma, der Verbindungs- und 
Kreuzungsstelle der Tractus optici. 

I und II sind ganz eigenartige Gebilde, welche sich ihrer Entstehung nach 
in keiner Weise mit den folgenden Nerven in Verbindung bringen lassen. 

III. Ocülomotorius, gemeinschaftlicher Augenmusk'elnerve: 
aus dem Grosshirnschenkel zwischen Fuss und Haube dicht vor der Brücke; 
ausschliesslich oder doch weit überwiegend motorisch. 

IV. TrocMearis, oberer Augenmuskelnerve, entspringt vom 
Velum medulläre ant. und kommt, den Grosshirn schenke! umkreisend, in 
dem Winkel zwischen diesem und dem vorderen Rande der Brücke zum 
Vorschein. Motorisch. • 

V. Trigeminus^), dreigetheilter Nerve, tritt mit einer breiten, 
sensibeln , gangliösen und einer kleineren motorischen Wurzel aus dem 
Seitentheil der Brücke nahe ihrem vorderen Rand hervor. 

384, I, II. VI. ÄbducenSj Aeusserer Augenmuskelnerve, löst sich vom 

vorderen Strang des verlängerten Marks an der Stelle ab , wo dieses im 
Begriff ist, sich unter die Brücke zu begeben. Motorisch. 

V II. Facialis, Gesichtsnerve, entspringt in gerader Linie hinter dem 
fünften, also ebenfalls vom Seitentheil der Brücke, in der Nähe ihres hinteren 
Randes. Motorisch. Ein isolirtes, feines Bündel {VIF) zweigt sich vom 
Facialis ab oder entspringt hinter. demselben. Dies ist der N, intermedius*), 

VIII. N. acu^ticus, Hörnerve, liegt vom Ursprung an dicht neben 
dem Facialis, den er in der Regel sammt dem N. intermedius in eine Rinne 
seines medialen Randes aufnimmt. 

Wenn schon die drei eben genannten Nerven mancherlei Anknüpfungs- 
punkte an die einfachen Verbältnisse der Rückenmarksnerven bieten, so 
nehmen doch erst die vier letzten Paare ihren Ursprung aus dem verlängerten 
Mark in zwei Reihen, die die Reihen der Rückeumarksnervenwurzeln geradezu 
fortsetzen und denselben auch in so weit entsprechen, als die vordere Reihe 
ausschliesslich motorische Fasern enthält und in der hinteren Reihe die 
sensibeln überwiegen. Aus den Wurzeln der hinteren Reihe gehen hervor: 



*) N. quintus. ^) Portio intermedia Wrisbergii* 
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IX. Glossopharyngeus, Zungenschlundkopfnerve, 5 bis 6 Fäden. 
Weseutlich Geschmacksnerve , wahrscheinlich auch Tast- und motorische 
Nervenfasern führend. 

X. VagtiS, herumschweifender Nerve, 10 bis 15 Fäden, die erst 
beim Austritt aus dem Schädel sich zu Einem Stamme sammeln. Gemischt. 

XL Accessorius^), Beinerve, entsteht aus dem verlängerten Mark 
mit 4 bis 5 Bündeln, reicht aber mit seinen Ursprüngen am Rückenmark 
bis zum sechsten oder siebenten Halswirbel hinab, so dass an dieser Stelle 
ein schräg aufsteigender Faden entsteht, der von Strecke zu Strecke quer 
zwischen den hinteren und vorderen Wurzeln aus dem Rückenmark hervor- 
tretende Fäden aufnimmt. Motorisch. 

Die Wurzeln der vorderen Reihe setzen 

XJI. den Hypoglossus, Zungen fleischnerven, zusammen, der aus 
10 bis 15 Fäden entsteht. 



Das verlängerte Mark geht aus dem Rückenmark ganz allm&lig 
hervor. Zur gegenseitigen Abgrenzung beider dient die Kreuzung der 
Vorderstränge, JDeeussatiO pyramidum, welche die vordere Median- 342, I. 
fissur unterbricht und aus drei bis vier, von jeder Seite aufsteigenden und 
sich verschränkenden Bündeln besteht. Die obere Grenze des verlänger- 
ten Markes fallt an der vorderen Fläche mit dem unteren (hinteren) Rande 
der Brücke zusammen. 

Die vordere und hintere Medianfurche des Rückenmarkes gehen ohne 
Unterbrechung auf die Medulla oblongata über, dieselbe in zwei symme- 
trische Hälften scheidend; auch die Stränge des Rückenmarks findet man 
in gleicher Weise wieder. Die Fortsetzung des Vorderstrangs stellt der 
Pyramidenstrang, FunicuhlS pyramidalis, dar, welcher mehr 342,1, 11. 
und mehr anschwillt, bis er am Rande der Brücke unsichtbar wird. Der 
Seitenstrang wird zum Olive nst rang, FunicultlS oHvaris, welcher 
seinen Namen von einer glatten Hervorragung seines oberen medialen 
Theiles, Ollva, hat, die sich wie der Abschnitt einer aus dem Strange 
hervorschauenden Mandel oder Olive ausnimmt. Die den Rand der Olive 
säumenden Längsfaserbündel hat man als Hülsenstränge, JFunicuH 8ilt~ 342, II. 
qtMCf und zwar als medialen (**) und lateralen (**♦) unterschieden. Als 
Fortsetzung des Hinterstranges erscheint der strickförmige Strang, 
Funiculus reatiformis. Auf denselben geht vom Rückenmark die 
Scheidung in denFunic. gracilis und P^unic. cuueatus über; auch sie schwel- 
len in dem verlängerten Mark ebenso wie die anderen Stränge beträcht- 
lich an. Der zarte Strang endet im unteren Theil des verlängerten Markes 
mit einer länglichen Verdickung, Clava, und der Keilstrang zerfällt durch 343, I. 
eine seichte Furche in einen medialen und lateralen Strang gleichen 
Namens. Zugleich weichen die Keilstränge aus einander und der mittler- 
weile mehr und mehr dorsalwärts gerückte Centralcanal öffnet sich schein- 
bar frei in den vierten Ventrikel ; doch kann man unter dem Mikroskop er- 
kennen , dass seine Flimmerepithelbekleidung auf den Boden des vierten 
Ventrikels und weiterhin durch den Aquäductus in die vorderen Ventrikel 
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des GehirDes übergeht. Es wird nunmehr JSp€nd/ytn4l genaBiit, und 
stellt an denjenigen Stellen , an welchen die Ventrikeldecke nur durch ei^^ 
zartes Häutchen gebildet wird, das einzige Ueberbleibsel des Medollarrohr^z^ 
dar. Im reiferen Alter verlieren sich die Cilien und häufig selbst die Zell^^^ 
des Epithels und es tritt an ihre Stelle eine Membran aas verfilztem Bind ^^ 
gewebe, welche sehr innig mit der Oberfläche der nervösen Gebilde vi t- 
wachsen ist. 

343, I. Die scheinbare Eröö'nang des Centralcanals geschieht unter einem zart»^ -^.^.en 

dreiseitigen Markblättchen mit vorderem concavem Rande, dem Riegel, 
An ihn schliesst sich nach vorne die mehrerwähnte brückenförmig über d> 
Hohlraum gespannte Decke weisser Substanz, Taenia plexus choroidei venti 
quarti. Sie besteht aus zwei, einander theilweise deckenden Theilen. 
343, I, II. Eine, PiynticulliS, ist ein dünnes, schmales Plättchen, welches sich jed« 
seits vom Seitenrande des vierten Ventrikels und von der Ausseofläche 
strickförmigen Körpers erhebt und mit dem medialen Rande ohne schi 
Abgrenzung in dem mit Zotten bedeckten Fortsatz (Plexus choroideus) siz 
verliert, der von der Gefässhaut in den vierten Ventrikel eindringt (su 
unten S. 385). Die andere Abtheilung der Taenia plexus chor., das unt( 

343, II. Marksegel, Velutn medulläre inf., läuft vom Boden des viei 
Ventrikels an der Seiteufläche des Eeilstranges herab, legt sich mit seir^ 
unteren Fläche über die Wurzeln des Nu. vagus und glossopharyng- ^^&oa 
und verwächst häufig mit denselben« In seine obere, concave Fläche niiiM ^'^^ 
es einen seitlichen Fortsatz des Plexus choroid. (**) auf. 

Wenn sich der Centralcanal durch das Auseinanderweichen derHinI 
stränge öflhet, dann wird dadurch natürlich nur sein hinterer Abschl 
gespalten. Im Uebrigen bleiben die Wände desselben bestehen, sie-breL 
sich nur platt auf dem Boden des Ventrikels aus. Die auf demselben 
Tage liegende graue Fläche ist daher nichts anderes als die graue Comif 
des Ceutralcanales. Durch eine mediane Furche ist sie in zwei Symmetrie 
356, m. Längswülste, die runden Stränge, Fv/niCuM teretes, getheilt. ^ 
dieser grauen Fläche an dem Boden des vierten Ventrikels, welche .g. 
unvermerkt von dem Gebiet des verlängerten Markes nach yome in 
jenige der Brücke übergeht, lassen sich Zeichnungen und Unebenhei 
unterscheiden, deren Beziehung zu den Nervenursprüngen sie beaohtenswc 
macht. Quer über die runden Stränge verlaufen am breitesten Theil 

343, I. Rautengrube die weissen Markstreifen, Striae niedulUM/reS, die sict==^ "* 
den N. acust. fortsetzen. Unter oder zwischen den Striae medull. erhebt ^^^'^*^ 
am Seitenrande der Rautengrube die Taeniola cinerea, ein grauer Wi^^^®*' 
der sich auf den strickförmigen Strang und weiter auf die Wurzel '^^^ 
N. acust. erstreckt. Die Striae medulläres scheiden den Boden des vier^^^^ 
Ventrikels in eine hintere und eine vordere Abtheilung. In det hinte^^"^^ 
zeichnet sich unmittelbar vor den divergirenden strickförmigen Strän^^ 
jederseits ein dunkleres , dreieckiges , mit der Spitze vorwärts gericht^ . 
Feld aus, die Ala cinerea (Vaguskern), über deren hinteren Rand zu^^^ ^^ ' 
len ein schmales Leistchen (f) sich erhebt. Sie trennt zwei, die Spits ^ 
nach rückwärts kehrende und vor der Spitze der Ala cinerea mit den 
zusammenfliessende , hellere dreieckige Feder, die Ala alba medialis (61o» 
pharyngeuskern) und lateralis (Acusticuskern). 
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Vor den Striae medulläres liegt zunächst der Medianfurche ein Höcker- 343, I. 
chen (*), welches einem Knie der unter der Obei*fläohe verlaufenden Wurzel 
des N. facialis entspricht, weiter vorn eine seichte Grube, JPoveu iltlt.f und 
am Seitenrande der vorderen Spitze der Rautengrube ein länglicher, dunkler 
Streif, Locus COeruleUS, der von dicht unter der Oberfläche befindlichen 343, 1. 358, 1 
braun pigmentirten Nervenzellen herrührt. Von der Fovea ant. geht eine 
Furche rück-medianwärts; sie begrenzt von der Seite eine länglich vier- 
seitige Erhabenheit, Eminentia teres. An der äusseren Fläche des verlän- 
gerten Marks werden die im Allgemeinen longitudinalen Fasern in grösserer 
oder geringerer Ausdehnung verdeckt durch die Fasern der G ü rtelschichte, 342, II. 
Pibvae arcifortnes, welche von der vorderen Medianfurche zur hin- 
teren und in mehr oder minder steilen, abwärts convexen Bogen über die 
untere Spitze der Oliye verlaufen. 

Was die Structur des verlängerten Markes anlangt, so erklärt sich 
dieselbe aus zwei Vorgängen ; erstens erleiden die vom Rückenmark her 
bekannten Faserzüge der weissen Substanz erhebliche Umlagerungen , wo- 
durch auch die Lage der grauen Substanz stark beeinflusst wird, und zwei- 
tens treten neue graue Massen auf, welche man als Kerne bezeichnet. 
Diese sind als Centrum höherer Ordnung anzusehen , sie nehmen einerseits 
gewisse Faserzüge von unten her in sich auf und geben andererseits solche 
nach dem Gehirn zu ab. Die Veränderungen im Centralorgan werden bald 
so gross, dass die anfängliche Aehnlichkeit mit dem Rückenmark vollkommen 
schwindet; haben sich ja die Umwandlungen doch schon in diesem letzteren 
vorbereitet. Der erste wichtige Vorgang ist im Seitenstrang zu bemerken. 
Die Stelle, an welcher im Rückenmark die Proc. reticulares liegen, wird 
immer stärker verändert* Je höher man kommt, um so weiter schreitet 
die Zerklüftung der grauen Substanz durch Längsbündel fort, welche von 
den Seiten her kommen. Die graue Hintersäule wird dadurch geschieden 344. 
in den Kopf und einen schmalen Hals, welcher die Verbindung des Kopfes* 
mit der centralen grauen Substanz erhalt. Die weisse Commissur wächst 
dabei zu auffallender Mächtigkeit heran. Bald ist klar zu sehen, dass man 
es mit Fasern der Seiten- und Hinterstränge zu thun hat, welche nach der 
vor dem Centralcanal gelegenen Commissur hinstreben; sie werden rasch 
so massenhaft, dass sie die graue Substanz durchbrechen und dass die 
Hintersäule, immer noch mit ihrem gelatinösen Ueberzug, wie auch die 
Vordersäule, ganz von der Verbindung mit der centralen grauen Substanz 345, I. 
abgedrängt werden. Diese letztere zieht sich dabei in die Breite und ge- 
winnt auch in sagittaler Richtung an Mächtigkeit, während die Hintersäule 
in demselben Maasse nach vorne rückt, in welchem die Seitenstränge durch 
Faserabgabe an Volumen abnehmen. Schon jetzt bilden sich unabhängig 
von den grauen Massen des Rückenmarkes neue Kerne und zwar tritt als 
erster ein solcher im zarten Strang auf, Nucleus funiciUi gracilis, 
welcher aufwärts an Umfang zunimmt. Auch im Keilstrang entsteht eine 
graue Säule, Ifuclus CUtieatUSf die anfänglich mit der centralen grauen 345, II. 
Substanz in Verbindung tritt, weiter nach oben aber selbstständig wird und, 
der Theilung des Keilstranges in einen Funiculus cuneatus medialis und 
Fun. cun. lateralis entsprechend, in zwei Abtheilungen zerfällt. 
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Die von den Hinter- und Seiten strängen gegen die Mitt^linie vordrin- 
genden Kreuzungsfasern bilden zeitweilig so starke Bündel, dass sie bei 
ihrem Uebertritt auf den Vorder sträng der anderen Seite auch makroskopisch 
an der Oberfläche des Centralorganes sichtbar werden, die oben erwähnte 
342, I. Pyramidenkreuzung. Diejenigen Fasern aber, welche die Kreuzung 
vollendet haben und nun als dicker Strang nach dem Gehirn aufsteigen, 
345 — 351. sind die Pyramidenstränge. Durch sie werden die ursprünglichen 
Vorderstränge des Rückenmarks in unsymmetrischer Weise zur Seite ge- 
drängt und zwischen dem medialen Rande der grauen Vordersäule und den 
Kreuzungsfasem gleichsam eingeklemmt. Indem das Volumen der Pyra- 
midenstränge wächst und zugleich die denselben zustrebenden Fasern sich 
zwischen die verticalen Fasern der Vorderstränge einschieben, weicben die 

345, 346. Reste der letzteren {Fun, mit!) immer mehr zurück und verlängern sich 

auf Kosten ihres transversalen Durchmessers. Auf Querschnitten unter- 
scheiden sie sich durch den gleichmässig verticalen Verlauf ihrer Fasern 
von den Pyramidensträngen, so lange in diesen noch die Faserbündel un- 
regelmässig gekreuzt Sich verflechten. Ist die Pyramidenkreuzung vollendet, 
dann ist auch die seitliche Symmetrie des Centralorganes wieder hergestellt 
und in jeder Pyramide steigt die Hauptmasse der Fasern in verticaler Rich- 
tung auf. Damit haben die Vorderstrangreste aufgehört, von den Pyrami- 
den unterscheidbar zu sein, sie erstrecken sich als zungenförmige Fortsätze 
346. der Pyramiden (Fun. ant.') in der Flucht der medialen Flächen der letz- 
teren einander parallel nach hinten. 

Nach vollständiger Ausbildung der Pyramiden verschwinden auch die 
so mächtigen Kreuzungsbündel zwischen ihnen und es bleibt in derMedian- 
346 — 349. ebene nur ein dünner Streifen heller Zwischensubstanz , üaptief übrig. 
Dieselbe ist bei geeigneter Vergrösserung in der Hauptsache als Commissur 
nachzuweisen, in welcher transversale Züge, welche Pyramiden und Vorder- 
stränge durchziehen, von einer Seite nach der anderen gebracht werden. 
Zum Theil biegen diese Züge auch vor- oder rückwärts um und gesellen 
sich sagittalen Fasern der Raphe bei, welche aus der Längsspalte hervor 
und in die Fibrae arciformes übergehen. Verfolgt man diese transversalen 
Züge lateralwärts in das Innere der Seitenstränge des verlängerten Markes, 
dann sieht man, wie sie die dünnen Bündel der verticalen Fasern in regel- 
mässige Querreihen abtheilen ; so bietet der Querschnitt das Bild einer fein 
gegitterten oder netzförmigen Substanz, Substantia reticularis, in 
welche sich die Proc. reticulares, die Seitenstränge, und weiterhin die ganze 
vor der centralen grauen Substanz befindliche Nervenmasse, die Pyramiden 
ausgenommen, auflöst. Die reticuläre Substanz enthält viele, aber verein- 
zelt liegende multipolare Nervenzellen; unter ihren verticalen Bündeln 
zeichnet sich an der hinteren Grenze ein schaif umschriebener, nerven- 

346, 347. ähnlicher Strang (f) aus, von dem man annehmen darf, dass er Fasern der 

drei vorletzten Himnerven, insonderheit der N. glossopharyngeus, aufnehme 
(Roller, Arch. f. mikr. Anat. XIX, 347). 

Auch lateral von ihm , an die Substantia gelatin. der grauen Hinter- 
säule angeschlossen, tritt ein, allerdings weniger compactes, Bündel auf (F*), 
welches nach oben bis zum Kern des Trigeminus verfolgt werden kann und 
die aufsteigende Wurzel dieses Nerven darstellt. 
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Wenden wir uns nun zurück zur grauen Substanz, eo wurde dieselbe 
in dem Augenblick verUsBcu, in welchem Vorder- und Hinteraäule durch 
äit zur Pyramiden k reu zu Dg aiebendeü FnBern von der ceatrulpii, grauen 
Snbstans abgetrennt worden wai-en. Es waren in dieser Uobe schon die 
Anfänge der Kerne in den zarten Strängen vorhanden. Igt die Pyramiden- 
ItreuzuDg vollendet, dann lallt der Grund" fort, welcher die Vorderaäulc von 
der centralen grauen Substanz abgetrennt hatt« ; sie rückt nach hinten 
und vereinigt aich ecblieaalich wieder vollstündig mit jener. Sie bleibt der 
centralen grauen Substanz verbunden, auch nachdem sieb der Centralcanal 
geöffnet bat. Anders die llJuteräftule. Dieselbe gewinnt den ZuHammen- 3 
bang mit den central gelegenen Theilen nicht wieder, sondern getaugt viel- 
mehr weiter und weiter nach vorne. Dies wird durch zwei Factoren be- 
dingt; erstens vergrüssern sich die in dem Ilinlerstrang heiindlicfaen Kerne, 
Nucl. gracilis und cuneatus, mehr und mehr, wodurch sieb die ganxe (iegeud 
Bo verbreitert , dass hierdurch die Hintersaule nach vorne geschoben wird, 
ond zweitens wird eine solche Bewegung dadurch begünstigt, dass die 
Seitenstriinge, welche um den Betrag der Pyramiden stränge an Volumen 
abgenommen habeu , ausreichenden Platz hierfür gewähren. So kommt 
«ndlich die Uintersäule in die gleiche Frontalebene mit dem Centralcanal. 
Sie rückt dabei no nahe an die Überäache, dass sie zuweilen eine auch am 
DDTerleteten Centralorgan sichtbare kleine Anschwellung des lateralen 
Kcilatranges ') bedingt, und verschwindet vollständig erst, nachdem sich 
der Centralcanal bereits in den vierten Ventrikel geöffnet hat, 

Neben den Fortsetzungen der Rücken mark ssüulen und den schon mehr- 
fach erwähnten Kernen des Funjc. restiformis treten nun aber in dem ver- 
Ifingerten Mark noch andere Kerne auf, die man wegeu ihrer AehnUchkeit 
mit dem gelatinüseii Ueherzug der Hintersüulen des Rückeumarkea als 
gelatinöse bezeichnen kann, Ihr gemeinsamer Charakter ist ein nega- 
tiver, der Mangel der LängslaBerbündel, deren Ausweichen die Durchsicbtig- 
fceit der gelatinösen Schichten an Ijuerschnitteu bedingt. Faserbündel, 
welcha in der Ebene des Querschnittes verlaufen, fehlen den gelatinösen 
Kernen des verlängerten Markes ebenso wenig, wie den gelatinösen Ueber- 
xügen der Elintcrsänleo ; von den ietztei 
verlängerten Markes den Reichtum an 

Der bedeutendste unter ihnen ist der Olivenkern, Nueteu-8 oH- : 
varin, im Inneren des Oüvenstranges , eine faltige, gerässreicbe Platte, 
welche den Querschnitt der unteren und oberen Spitze ringrörmig gescbtossen, 
den Querschnitt des mittleren Theils medianwärts geöffnet zeigt. Ea folgt 
daraus, dass der Kern im Ganzen die Gestalt einer am medialen Rande durch 
einen Längsschnitt geöffneten Mandelschale hat. Seine ersten Spuren sind 
achon im Itcreich der Pyramideukreuzung anzutreffen, in grösater Entfal- 
tung ist er in der Gegend, wo er die Hervorragung der Olive bedingt und 
«ein Ende findet er in der Höhe der Striae medulläres. 

Um ihn gruppiren sich einige kleine Kerne, wie die Monde um den 
"Weltkörper, und zwar tritt schon vor ihm der Pyrsmidenkern, JSUC- i 
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leilS pyramidalis % auf, entlang dem Winkel, den der hintere Rand 
des Pyramidenstrangs mit dem lateralen Rande des Vorderstrangrestes bil- 
det. Er verschwindet wieder in der Höhe des Endes der Ala cinerea. Der 

347. Oliven nebenkern, IfucleU8 olivaris accessoHus^), ist eine 
frontale Platte hinter dem Olivenkern, durch eine dünne Schichte reticu- 
lärer Substanz von ihm geschieden. Er tritt später auf, als der Pyramiden- 
kern, reicht jedoch nur eben so weit nach oben, wie dieser. 

Nach oben schliesst sich ferner an den Oliyenkern ein kleinerer Kern, 

348. die obere Olive, Oliva »uperior ^ an, welcher in der Ebene des 
hinteren Umfanges der Brücke erscheint und mit dem Beginn des Facialis - 
keroes (s. unten) wieder verschwindet. Ohne topographische Beziehung 
zum Olivenkern ist nur der Kern der Gürtelschichte, Nucleus 

346, 348. arciformis ^), von wechselndem Umfang, welcher an der Vorderseite der 
Pyramide, dicht unter derGefässhaut und zur Seite derRaphe, zu finden ist- 
Der Centralcanal und mit ihm die Substantia gelatinosa centralis 
rückt scheinbar mehr und mehr nach hinten , doch ist schon gelegentlich 
der makroskopischen Betrachtung erwähnt, dass dieser Anschein dadurch 
erweckt wird, dass die Hinterstränge vielmehr zur Seite weichen. Vor 
seinem Ende im vierten Ventrikel wandelt sich der Canal zu einem lang- 
346. gezogenen Schlitz um, welcher von der centralen grauen Substanz umgeben 
ist. Diese letztere gewinnt in dem verlängerten Mark eine steigende Be- 
deutung, indem sie Gruppen multipolarer Zellen beherbergt, zu welchen 
sich die in das verlängerte Mark eintretenden Nerven verfolgen lassen. 
Man nennt sie ebenfalls Kerne , Nervenkerne, obwohl sie doch von den 
oben aufgezählten Kernen ihrer Bedeutung nach gänzlich verschieden sind. 
Die Zellen gleichen denen der grauen Säulen des Rückenmarks; sie haben 
grössere oder geringere Dimensionen, je nachdem sie mit motorischen oder 
sensiblen Nervenwurzeln in Verbindung stehen ; man darf annehmen, dass 
sie, wie die entsprechenden Zellen des Rückenmarkes, mit ihren ungetheil- 
ten Fortsätzen in die Axencylinder der Nervenfasern übergehen, die man 
zu den Zellengruppen verlaufen sieht ^) ; man ist ebenso ungewiss über das 
Schicksal der verästelten Fortsätze, die neben den ungetheilten aus den 
Nervenzellen hervortreten. Irgend eine Leitung muss auch von diesen 
Zellen zu den höher gelegenen Theilen des Grosshirns stattfinden; doch 
dürfte die Behauptung, dass zur Vermittlung des directen Verkehrs mit 
dem Grosshirn ein Theil der Wurzelfasern an den Zellen der Nervenkerne 
vorüber gehe, noch schwerer zu widerlegen sein, als für die Nerven wurzeln 
des Rückenmarks. 

Die Nervenkeme erhalten ihre Namen von den Nerven, deren Fasern 
sie den Ursprung geben. Unter diesen Nerven ist sogleich einer auszu- 
scheiden, welcher das Gehirn überhaupt nicht erreicht. Der Accessorius- 
kern hat nämlich seine Lage im seitlichen Theil der Vordersäule fast in der 
ganzen Länge des Halsmarkes und nur das Aufsteigen des Nervenstammes 



1) Mediale, innere oder vordere Nebenolive. ^) Laterale, äussere, obere 
Nebenolive. ^) Nucl, arcuatuSy vorderer Pyramidenkem. *) Hie (Zur Ge- 
schichte des Gehirns, XIV. Bd. der Abh. math.-phys. Classe d. sächs. Ges. d. 
Wies., Leipzig 1888) will dies nur für die motorischen Nerven anerkennen, für 
die sensiblen glaubt er eine solche Verbindung nicht annehmen zu sollen. 
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in die Schädelhöhle, sowie die Stelle seines Austritts aus der letzteren 
rechtfertigt es, dem Accessorius die elfte Stelle unter den Himnerven zu 
geben. Seine Wurzeln (XI) treten unter dem Kopf der Hintersäule ein und 345, I. 
erreichen den Kern entweder direct oder in die longitudinale Richtung 
umbiegend (Roller, allg. Ztsch. f. Psychiatrie XXXVII, 486). 

Der Hypoglossuskern, Nucleus hypoglosH, ist der unterste 345, 11. 346. 
der eigentlichen Nervenkerne des verlängerten Markes. Die Wurzeln des * 

Hypoglossus dringen zwischen dem Pyramiden- und Olivenkem vor und 
senken sich in eine lange Säule von Ganglienzellen ein, deren unteres Ende 
noch in der Vordersäule liegt, wo dieselbe gelegentlich der Pyramidenkreu- 
zung von der centralen grauen Substanz abgetrennt ist, deren Fortsetzung 
nach der Wiedervereinigung beider unmittelbar vor dem Gentralcanal und 
am Boden des vierten Ventrikels neben der Medianfurche und dicht unter 
der Aia alba medialis zu suchen ist. 

Als Vaguskern, Nucleus vagif erweist sich die unter der Ober- 347. 
fläche der Ala cinerea befindliche Nervenzellmasse ; er stellt nur den mitt- 
leren, am oberflächlichsten gelegenen, Theil einer Zellensäule dar, welche 
nach hinten in den erwähnten Accessoriuskern, nach vorne aber in den 
NucleU8 ylossopharyngei übergeht. Der letztere überschreitet die 
Spitze der Ala cinerea und ist deshalb an dem Boden des Ventrikels 
nicht mehr zu sehen, weil er von derselben ab und etwas weiter in die 
Tiefe rückt. 

Dieser Kern giebt wesentlich die sensiblen Fasern des neunten und 
zehnten Gehirnnerven ab, während die motorischen aus den zerstreuten 
Zellen der Substantia reticularis (s. unten) entspringen. 

Kerne desAcusticus, ^uclei acusticif sind mehrere vorhanden. 348. 
Ein oberer Acusticuskern nimmt die Gegend der Ala alba lateralis ein ; 
er besteht aus zwei Theilen, einem medialen ^), aus welchem sich die Striae 
medulläres albae entwickeln , und einem lateralen ^) , welcher die das ver- 
längerte Mark durchsetzende Wurzel entspringen läset. Ein unterer Kern ^) 
umgiebt die hinteren Fasern des Hörnerven an ihrer Austrittsstelle; er 
liegt in gleicher Höhe mit einer gangliösen Anschwellung des Nervenstämmes. 
Nach vorne setzt er sich in einen Kern fort (lateraler Acusticuskern), wel- 
cher an der lateralen Seite der Nervenwurzel liegt und aus kleinen rund- 
lichen, mit einer Hülle versehenen Zellen besteht. 

Mit dem Acusticus-Ursprung ist das vordere Ende der Medulla oblon- 
gata erreicht und es beginnt nunmehr das Gebiet der Brücke. Wie schon 
erwähnt, macht sich an dem Boden des vierten Ventrikels eine Grenze 
nicht bemerkbar und es soll deshalb sogleich in dessen Beschreibung fort- 
gefahren werden. *Von den Wurzeln , welche durch diesen Gehirntheil auf- 
wärts ziehen, erscheinen die des Facialis (VII) und Abducens (VI) auf dem 349. 
nämlichen Querschnitt. Die Wurzeln des Abducens steigen fast gerade auf 
zu ihrem Kern: Nuch abducetltiSf der dicht neben derRaphe liegt; die 
Wurzeln des Facialis haben einen schräg median und vorwärts gerichteten 
Verlauf; den Boden des Ventrikels erreichen sie längs dem lateralen Rande 
des Fasciculus teres, wo sie auch makroskopisch sichtbar als das erwähnte 



^) Hauptkern. ^ Lateraler, grosszelliger Acusticuskern. s) Accessor. Kern. 
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343, I. Höckerchen (*) hervortreten, welches an der medialen Seite der Fovea ante- 
rior zu finden ist. Sie biegen in demselben rückwärts und nach kur- 
zem Verlaufe abermals abwärts um und enden in einem kugeligen Kern, 
349. IfilcletiS facialia f der in der Tiefe des verlängerten Markes, an der 
unteren Grenze der reticulären Substanz, liegt, lateralwärts neben dem Nuc- 
leus olivaris sup. (s. oben S. 360). 

Was den Trigeminus betrifft, so gehen seine beiden Wurzeln, die sen- 

350, II. sible und die motorische, gesondert zwischen den Brückenfasem in die Ilöhe, 
rückwärts und zugleich medianwärts, die sensible gerade, die motorische 
gewöhnlich in vorwärts convexem Bogen. Der Kern des Nerven, -3?^wcfew^ 

350, I. trig&ntiflif aus grossen, gelb pigmentirten Zellen bestehend, liegt in 

geringer Entfernung vor dem Abducenskern, etwas zur Seite gerückt in dem 
Winkel, in welchem Boden und Decke des vierten Ventrikels zusammenstossen. 
Dass in diesem Kern motorische Fasern endigen, ist gewiss, ob aber auch 
sensible, bleibt zweifelhaft; jedenfalls überschreiten ihn sensible Fasern, aller- 
dings auch motorische. Ein Theil der Fasern, der sich medianwärts wendet, 
erreicht vielleicht die Zellen des Locus coeruleus; motorische Fasern gehen 
über die Raphe hinaus zur Kreuzung mit entsprechenden Fasern der anderen 
Körperhälfte; von der sensiblen Wurzel wendet sich ein starker Strang, die 
hintere oder untere Trigeminus wurzel, rückwärts, wo sie bis zur Gegend 
der Pyramidenkreuzung nachweisbar bleibt (s. oben S. 358). 

Wesentlich von der motorischen Wurzel aus geht ferner ein Faserzug, 
die vordere oder obere Trigeminuswurzel, nach vorne, zum vorderen 
Vierhü gelpaar. Der Querschnitt der vorderen Wurzel erscheint auf einem 
Frontalschnitt des Centralorgans an der Grenze des Bodens und der Seiteu- 
wand des vierten Ventrikels in Form eines mit der Concavität gegen das 

351, I. Lumen des Ventrikels gerichteten Halbmondes. 

Was die Theile anlangt, welche die Wand des vierten Gehimbläschens 
bilden , so sind dieselben am unteren (vorderen) Umfang die Brücke, am 
oberen (hinteren) das Kleinhirn. 

Die Brücke enthält neben den beschriebenen Wurzelfasern des VII., 
VI. und V? Himnerven an Fasern: erstens die Fortsetzungen der bis dahin 
aufgestiegenen longitudinalen Bündel mit Hinzutritt der die vier letzten 
Himnerven etwa repräsentirenden Fasern, und zweitens bogenförmige Bün- 
del, deren Verstärkung den wulstförmigen Vorsprung der Brücke bedingt. 
Die longitudinalen Bündel bilden beim Eintritt in die Brücke zwei 
compacte Fasermassen: die Eine, Fortsetzung des Funiculus restiformis, 
erhebt sich, zur Seite weichend, über den Boden des Ventrikels, um in die 
Hemisphäre des Kleinhirns einzutreten; sie verhält sich zum Kleinhirn, wie 

348. der Stiel desselben und wird deshalb Pedunculu8 iferebeUi genannt. 
Die zweite der longitudinalen Fasermassen ist die Fortsetzung des Pyra- 

349. miden Stranges. Den Raum zwischen beiden Fasermassen füllt die reti- 
culäre Substanz. 

Die bogenförmigen Bündel treten anfänglich in zwei gesonderten 

349. 350, Zügen auf, dem Faaciculus pontis SllJ^. und -F. p. inf.f die jeder- 

seits den Pyramidenstrang zwischen sich fassen. Im weiteren Vordringen 

wird der letztere durch die Bündel der Brückenfaserstränge , die zwischen 

die Längsfaserzüge eindringen, zerklüftet und damit auch die Soheidang 
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der Brüokenfaserstränge in einen oberen und unteren aufgehoben. Den 351. 

Pyramidensträngen entsprechen die symmetrischen Wölbungen der Brücke, 

die den 8ulcU8 basUaris begrenzen. 360, II. 

Was das Kleinhirn anlangt, so beherbergt dasselbe einen weissen Kern, 
den sogenannten Markkern; derselbe setzt sich jederseits aus drei mäch- 
tigen Fasersträngen zusammen, welche als ebenso viele Schenkel oder Stiele 
die Masse des Kleinhirns mit der Umgebung verbinden, während die bei- 
den Seitenhälften dieses Markkerns durch eine in jeder Dimension verjüngte 
Commissur zusammenhängen. 

Die Stränge sind: 1) Der erwähnte Pedunculus cercheUi, auch OrU8 356, III. 
C^ebeUi ad meduUafn Oblongatafn genannt, identisch mit dem 
Funiculus restiformis, der vom verlängerten Mark zum Kleinhirn aufsteigt. 

2) Das Cru8 cerebelli ad cm^piK quadriffeminaf welches an 

Volumen dem Pedunculus cerebelli ähnlich aus dem Kleinhirn zum Boden 
des vierten Ventrikels median-vorwärts niedersteigt. 3) Orus cerebelli 
CM? pOfitetHf welches aus dem Kleinhirn seitwärts hervor- und in die 
Brücke übergeht. 

Wie die Fasern, die aus drei Quellen hier zusammenfliessen , sich zu 
einander verhalten, ob insbesondere eine Verbindung bestehe zwischen den 
aus dem verlängerten Mark auf- und den zu den Vierhügeln absteigenden, 
ist wegen des ausserordentlich verworrenen Verlaufs der Fasern nicht zu 
entscheiden. Sie bilden nach ihrer Vereinigung im Markkern eine gleich- 
förmige Masse, die nur durch einige gelatinöse Kerne unterbrochen wird. 
Einer derselben, das Cof'pus dentatum cerebelli , ist eine gleich 356, II. 357. 
dem Olivenkern vielfach eingebuchtete -Platte , deren Durchschnitte einem 358, 1. 
zackigen Bande gleichen; sie umschliesst einen gestreckt eiförmigen Raum 
und liegt, mit dem längeren Durchmesser median-vorwärts gerichtet und 
an der medialen Spitze nach vorn und unten offen, jederseits zunächst dem 
schmalen, die Seitenhälften des Markkerns verbindenden Mittelstück. An- 
dere, weniger gegen die weisse Substanz abstechende, rundliche oder läng- 
liche Anhäufungen grauer Substanz folgen einander vom Corpus dentatum 
gegen die Mitte des Markkerns, der Pfropf- (Embolus) , Kugel- und 
Dachkern. 

Die Configuration der Oberfläche des Kleinhirns erklärt sich ans der 
Betrachtung der Durchschnitte desselben. An einem der Oberfläche paral- 
lelen Durchschnitt spricht sich in der Biscuit- oder richtiger Brillenform 356, I. 
des Markkerns das üebergewicht der Seitentheile über den mittleren Theil 
aus. Dasselbe erhellt aus der Vergleichung eines Medianschnitts mit einem 354, I. 
senkrecht gegen die Oberfläche des Seitentheils geführten Schnitt. Auf 356, II. 
diesen Schnitten erscheint der Markkern als Stamm einer baumförmigen 
Verzweigung , der am Medianschnitt kaum stärker, am seitlichen Durch- 
schnitt aber um Vieles mächtiger ist, als die von ihm ausgehenden Zweige. 
Die letzteren sind Durchschnitte von Leisten, die sich von den Flächen des 
Markkems erheben, vielfach theilen und an ihren freien Rändern und Flächen 
mit einer zusammenhängenden Lage grauer Substanz bedecken. Die pri- 
mären ' Leisten stehen durchgängig senkrecht oder nur wenig geneigt zur 
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Oberfläche des MarkkerDs; mit der Theilung mindert sich zugleich die 
Mächtigkeit dejr Leisten; die feinsten oder Endleisten bilden die Randwülste 
des Kleinhirns. Die grosse Mehrzahl der Leisten verläuft von Einer Seite 
zur Anderen transversal oder in vorwärts concavem Bogen , demgemäss 
haben auch die Randwülste an der Oberfläche des Kleinhirns und die Fur- 
chen zwischen denselben eine vorwiegend transversale Richtung. 

Man vergleicht das Kleinhirn einem platt gedrückten Ellipsoid mit 
transversal gestellter grösserer Axe. Der vordere Rand ist über dem hin- 

352, I. teren Vierhügelpaar halbmondförmig ausgeschnitten; der hintere Rand hat 

einen tiefen medianen Einschnitt, so dass der mediane Theil des Kleinhirns, 
der der Commissur des Markkerns entspricht, beträchtlich kürzer ist, als 
die Seitentheile. Der kürzere mediane Theil der Oberfläche wird Wurm, 
Vermis, genannt; er verbindet die beiden Hemisphären. 

Die Randwülste der Oberfläche des Kleinhirns sind gruppenweise durch 
mehr oder minder tiefe Furchen von einander geschieden, je nachdem die 
Theilungswinkel der Leisten, deren Gebiet die Randwülste angehören, mehr 
oder minder weit unter der Oberfläche liegen. Die tiefsten Furchen gehen 
bis auf den Markkern und scheiden Systeme von Randwülsten, die man als 
Verzweigungen je Einer primären Leiste zusammenfassen kann. So wird 
354, I. zunächst der Wurm, allerdings nicht ohne einige Willkür, in Abtheilungen 
gesondert, deren Abgrenzung der Medianschnitt rechtfertigt. Indem die 
Furchen sich von dem Wurm auf die Hemisphären fortsetzen , zerlegen sie 
die letzteren in Lappen, so dass jeder Wurmtheil das mediane Verbindungs- 
stück eines Lappenpaares bildet. Dadurch, dass sich die Leisten nicht nur 
vom Markkern gegen die Oberfläche, sondern auch vom Wurm gegen die 

353, I. Hemisphären durch Theilung vervielfältigen, gewinnen die Hemisphären 

das Ueberge wicht über den Wurm. 

Die Randwülste des Wurmes umziehen im Kreise die Oberfläche des 
Kleinhirns, nur durch den Austritt des vorderen Marksegels unterbrochen. 
Wir theilen sie ein in den oberen, hinteren und unteren Wurm. Der obere 

354, 1. Wurm, Vemiis S^ip.f beginnt über dem vorderen Marksegel und liegt 

mit einem Theile seiner Randwölste auf demselben und dem hinteren 
Vierhügelpaare ; der hintere Wurm , Vermis pOSt. ^) , besteht aus eini- 
gen Randwülsten im Grunde des hinteren Einschnitts; den unteren Wurm 

364, I. 355, 1. scheiden zwei Furchen in drei Theile, ^Pyramis^ Uvula und Kodu- 
lU8f von denen der letzte wieder von unten her an das Velum medulläre 
ant. angrenzt. 

Die zu diesen Wurmtheilen gehörigen Hemisphärenlappen sind folgende: 

354,11,355,1. L Zu beiden Seiten des oberen Wurmes der obere Lappen, der 

die untere Fläche des Kleinhirns über dem vorderen Marksegel und die 
obere Fläche bis zum Grunde des hinteren Einschnitts einnimmt. Eine 
352, I. Furche (*), welche vom Grunde des hinteren Ausschnitts zum Brücken- 
schenkel zieht, scheidet den oberen und hinteren Lappen. Dem vorderen 
Ausschnitt und dieser Furche im Ganzen concentrisch verlaufen die Rand- 
wülste der oberen Fläche von Einem Brücken schenke! zum anderen; Wurm 
und Hemisphären sind nur undeutlich durch eine etwas steilere Krüm- 
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mung, die den mittleren Theil der Randwülste aaszeichnet, gegen einander 
abgesetzt. 

2. Der hintere Lappen begrenzt mit seinem medialen Rande 352, I, II. 
den hinteren Einschnitt des Kleinhirns und bildet die hintere Region der ^^^' '• 
oberen und den grösseren lateralen Theil der unteren Fläche der Hemi- 
sphäre. Eine längs dem hinteren Rande des Kleinhirns verlaufende Furche 

theilt diesen Lappen in eine obere und untere Hälfte^); öfters erstreckt sie 

sich über den hinteren Wurm, der die hinteren Lappen verbindet, und löst 353, I. 

von denselben ein oberes, dünnes Markblatt ^) ab. 

3. Im unteren Lappen, dem zur Pyramide gehörigen Hemi- 353, II. 
sphärentheil, erhalten die Randwülste schon eine mehr sagittale Richtung; 

der Lappen ist keilförmig, mit dem spitzen Ende gegen den Wurm gerich- 
tet, an der äusseren Fläche mit einem Eindruck, Impressio Jiigula^ 
viSf versehen, der dem Tuberculam jugulare des Hinterhauptsbeins ent- 
spricht, an der medialen Fläche ausgehöhlt zur Aufnahme der Tonsille. 

4. In den Tonsillen (Tonsillae)^ den Hemisphärentheilen der 
Uvula, ist der Verlauf der Randwülste vollkommen sagittal. Die Tonsillen 
sind elliptisch mit sagittal gestelltem längstem Durchmesser. Zwischen 
ihren hinteren Spitzen ist die Uvula an der Decke des vierten Ventrikels 357, I. 
sichtbar; weiter nach vorn schlagen sie gleichsam über ihrem Wurmtheil 352, II. 
zusammen ; sie legen sich mit medialen Flächen an einander und begrenzen 357, II. 
mit ihren unteren Flächen die Aushöhlung, die zur Aufnahme des verlän- 
gerten Markes dient. Mit den vorderen Spitzen divergiren sie wieder, um 

den Nodulus hervortreten zu lassen. 354, II. 

5. Von den Seitentheilen des Nodulus , den Flocken, Flocculi, 354, II. 355, i 
kann man sagen, dass sie, wegen Mangels an Raum in der Decke des vier- 
ten Ventrikels, von ihrem Wurmtheil abgedrängt und an den hinteren Rand 

des Brückenschenkels verwiesen sind. Ein dünnes Markplättchen mit vor- 
wärts concavem scharfem Rande, das VelUin medulläre post.f ver- 
mittelt jederseits die Verbindung des Wurm- und Hemisphärentheils. Der 
letztere schlägt sich, an beiden Seiten mit einer Reihe schräger Randwülste 
wie mit Blättern besetzt, um den hinteren Rand des Brückenschenkels an 
dessen untere Fläche. Als Nebenflocken, Flocculi secundarii, beschreibt 355, I. 
man tuberkel- oder blattförmige, einfache oder getheilte Läppchen, welche 
zur Seite der Flocke unmittelbar auf dem jBrückenschenkel sitzen. 

In der grauen Substanz, welche die terminalen Markblätter des Klein- 359, I. 
hirns überzieht, unterscheidet das unbewaffnete Auge zwei Schichten von 
ungefähr gleicher Mächtigkeit, eine äussere, rein graue, und eine innere, 
gelbliche oder rostbraune, und zwischen beiden einen feinen weissen Streifen. 
Die innere. Körnerschichte (2), enthält kleine bipolare Nervenzellen 
und lässt nach Auflösung der Körner durch Kalilauge ein Netzwerk feiner, 
markhaltiger Nervenfasern erkennen, die mit den parallelen Fasern der 
Endleisten zusammenhängen. Der feine weisse Streifen, der die Körner- 
schichte umsäumt, enthält ebenfalls Nervenfasern, deren Verlauf den Ver- 
lauf der Fasern der Marklamelle rechtwinklig kreuzt , und zwischen diesen 
Fasern eine einfache Reihe grosser, keulenförmiger Nervenzellen ^) (3), welche 
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859, II. YOD entgegengesetzten Enden Fortsätze aussenden, gegen die Körnerschichte 
einen einfachen Axencylinderfortsatz , gegen die äussere graue Schichte 
einen feinkörnigen, vielfach verzweigten Fortsatz, dessen feine Aeste die 
Randwülste der Quere nach durchziehen und sich bis in die Nähe der 

359, I. Oberfläche erstrecken. Die äussere Schichte (4) besteht aus gelatinöser 

Substanz, welche ausser den Ausläufern der grossen Nervenzellen spär- 
liche, regellos zerstreute Körner und einen grossen Reichthum an Capillar- 
gefassen enthält. 

In unmittelbarem Anschluss an das Kleinhirn folgt das vordere Mark- 

351, I. segel, Velum tnedullave antiaitnf eine vierseitige, mit dem vorde- 

358, III. ren Rand abwärts geneigte, von einer Seite zur anderen etwas eingebogene 

Markplatte von 0,2 bis 0,4 mm Mächtigkeit. Rückwärts hängt sie mit dem 

Markkern des Kleinhirns zusammen, vorwärts grenzt sie an die Vierhügel-' 

360, I. platte und zu beiden Seiten an die Vierhügelschenkel, von welchen sie, 

wie ein Bild von seinem Rahmen, eingefasst ist und durch deren Con- 
vergenz sie sich nach vom etwas verjüngt. Aus der Mitte ihres vorderen 

356, 111. Randes steigt zur Vierhügelplatte ein flacher Markstreifen auf, das Fre^ 
milutn vell medull. anticL Zu beiden Seiten desselben treten die 
Nn. trochleares (IV) hervor, auf deren weiteren centralen Verlauf ich zurück- 
komme. Der hintere, unter dem oberen Wurm versteckte Theil ihrer obe- 

355, II. ren Fläche trägt die I/lHffUlaf eine Reihe, meistens fünf, nach vorn an 
Breite abnehmender querer Randwülste, deren Bau an die Randwülste des 
Kleinhirns erinnert, indem auf die untere Nervenfaserschichte eine Kömer- 
schichte und eine gelatinöse folgt. Aus den Seiten rändern der Lingula 
gehen die Frenula lingulae hervor, die sich auf der oberen Fläche 
des Brückenschenkels befestigen. 



Mit dem Velum medulläre anticum hat das Gebiet des vierten Hirn- 
bläschens sein Ende erreicht, pies manifestirt sich schon darin, dass der 
vierte Ventrikel, welcher sich schon unter dem vorderen Marksegel stark 
zugespitzt hatte, sich nunmehr zu einem relativ engen Gang, Aquo^^ 

361, II. ductilSf umwandelt. Die Wände des Hirnrohres werden hier, abgesehen von 
der wohlentwickelten centralen grauen Substanz, wie bekannt, oben (hinten) 
von der Vierhügelplatte, unten (vom) von den Hirnschenkeln gebildet. Die 

360, I. Lamina quadrlyetnina hat ihren Namen von vier symmetrisch und 
paarweise geordneten grauen, mit einem weissen Ueberzug versehenen Wöl- 
bungen, welche aus der oberen Fläche der Platte hervorragen, während die 

361, II. untere Fläche der letzteren nur mit einem schmalen medianen Streifen als 
obere Wand des Aquaeducts frei liegt, seitlich aber mit den Vierhügel- 
schenkeln, die sich unterdessen der Mittellinie genähert und mit dem Boden 
des Ventrikels vereinigt haben, verwachsen ist. Der vordere Hügel ist 
niedriger, aber breiter, als der hintere , auf ihn legt sich von vorn her das 
Gonarium ; beide Vierhügel setzen sich lateral- vorwärts in je einen schma- 

360, 1. len Markstreif, den Bindearm, Bvachiu^n COnjunctiv. post.f wel- 
cher unter dem Corp. genicul. mediale verschwindet, und jB« €• ant.f 
fort, der sich unter dem Thalamus verbirgt. 
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In der ffeii<Ben Decke der liintereu Vierhügel herrschen schräge, dem 
Verlauf des Drach. coiijanct. post. parallele Faseni vor; das vordere Vi« 
bügelpaar durchziehen an der Decke wie am Itoden Torzugsweiaa trant- 
Tersale Faeern , welche gegen den vorderen Rand der Platte immer d 
werden und so den Uebergnng bilden zu den mächtigen Bündeln der 
her zu bescb reiben den ConimUsura ptisi. Im Uebrigen bestehen die 
bügel aas grauer Substanz mit Faaerzügen and eingelagerten Ganglioi 
Zellen; im hinteren Paar sind diese letzteren i'eichlich, uber klei: 
vorderen körnig, gelb pigmeiitirt, deutlich verästelt. 

Die unter dem Aquaeduct liegenden Hirnsahenkel, Cruva cerebrl '), 340. 3 
kommen am vorderen Hand der Drücke zum Vorschein. Sic sind in zwei 
Btrangförmigo Massen, Siasfs^ und TeffUtentuni^, geschieden. Die 351, i 
Gasis ist an ihrer oberen Fläche, in welche sie das Tegmentuio aufnimmt, 
mntdenförmig vertieft; die Grenze der beiden Abtheilungen gegen einander 
beEeichnet jederseits ein ilurr.h grosse, dunkel pigmentirt« Zellen auffallen- 372. 1, 
der Streifen grauer Substanz , Substantfa nigra. Die Basis ist im 373, II 
Wesentlichen I'ortsetziing des Pyramiden Stranges . der beim Aastritt aus 
der Brücke seine zerstreuten Bündel wieder sammelt; dasTegmentum fügt 
sich auf dem Wege zum Orosshini aus Läugsfasern der reticulilren Sub- 
stanz und ans Fasern der Vierhügel Schenkel zusammen, welche allmälig 351, [. 
von der Seitenwand des viert«n Ventrikels zum Boden desselben nieder- 
steigen. Zugleich wechseln die oberen und uiitereii Partien Fasern gegen 
einander aus. Aus der Furche zwischen der Brücke und dem Vierhügel- 
acheiikel tauchen die Fasern des LentnilirUH*i hervor, welche schräg 35(1, n 
vorwärts zu den Vierhügeln aufsteigen und einen platten breiten Wulst an 360. 1, 
derSeite des Vierhügelachenkcls erzeugen. Aus der nämlichen Furche win- 
det sich ein schmaler Markstreif, Tfietifa pontis, am vorderen Eande 
der Brücke abwärts um die Basis des Grosshinischenkels. 

Wahrend die Itaphe durch FaserD. die in der Mittellinie einander 
kreuzen, verwischt wird, sammeln sich am Boden des vierten Ventrikels 
und weiterhin des Aquaeducts unter einer ansehnlirheu Decke grauer Sub- 3i9. 3 
stanz mächtige longitudinale Nervenbündel (*)^). Unter diesen entstehen 351, I. 
im Innern der Tegmente die nogeuannten rolben Kerne derselben, Xu- 351, T 
Clei tefflll^nti, die sich bis unter die Thalami verfolgen lassen. Es sind 366. 3 
im Querschnitt rundliche oder elliptische, vielfach durch transversale Büu- 372, I. 
del zerklüftete. BBgittale Faaermassen, deren röthliche Farbe von einge- 
streutftn pigmentirten Zellen und reichlicher Neuroglia herrührt. 

Im uuteren Theil der centralen grauen Masse, welche den Aquaeduct 
augiebt, liegt im Bereich des vorderen Vierhügelpaares eine lang^jestreckt^ii 
Gruppe grosser Nervenzellen, die zusammenhängenden Kerne des vier 
und dritten Hjrnuerven. 3'l/r^ tfOChf^ar/M und OCUlom-Otartf. 
Trochleariswurze) zieht von der hinteren Spilze ihres Kerns rück- auf wärta^J 
anfangs in Form eines mediiinwärts concaven Streifens . dann eines eylin-* I 
dim Stranges; als solcher erreicht sie das Velum medulläre ant. und | 
letzt dasselbe der Quere nach , um , mit dem symmetrischen N 

hwhIi eertbri. '1 HirnschenkflfuaH. Peg peduncttU c^r, *) Haobo^ I 
Schleife. '•} Oberes oder hinteres Längsbündel 
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gekreuzt, sk Trocblearisstamm der anderen Seite auszutreten (S. 366). Die 
351, II. Oculomotorius Wurzel durchsetzt in einzelnen Bundein vorwärts absteigend 
den Kernes des Tegmentum und die Substantia nigra und kommt am 
medialen Rande der Basis zum Vorschein. 

Ueberblickt man nun, nachdem die Kerne der Gebirnnerven mit Aus- 
nahme der isolirt stehenden beiden ersten bekannt sind, deren Lage, dann 
muss es auffallen, dass alle motorischen Nerven vom vorderen (unteren) 
Umfang des Rohres entspringen, welcher die Fortsetzung des Gentralcanals 
darstellt. Sie entstammen somit einer Gegend, welche sich als die directe 
Fortsetzung der Vordersäulen des Rückenmarks erweist. Weit weniger 
klar liegen die Verhältnisse der sensiblen (und sensuellen) Nerven. Die 
auf- und absteigenden Wurzeln, und die Diseontinuität der Ursprfinge ver- 
hindern es heute noch, sich ein völlig ausreichendes Bild über ihre Analo- 
gien zu machen, wenn man auch mit His annimmt, dass sich ihre Ent- 
Wickelung in ganz ähnlicher Weise abspielt, wie die der hinteren Wurzeln 
des Rückenmarks. (W. His, Zur Geschichte des Gehirns, sowie der centr. 
und periph. Nervenbahnen beim menschl. Embryo. Abb. d. math. -phys. 
Gl. d. Sachs. Ges. d. Wissensch. XIV. Bd. Nr. VII.) 

In Vorstehendem wurde häufig der Verlauf der Faserbahnen im Ge- 
hirn schon berührt, doch ist es nöthig, nun, bevor in die Beschreibung der 
grossen Ganglieh und desGrosshims eingetreten wird, Halt zu machen und 
die Umlagerungen im Centralorgan , sowie dessen Bereicherungen bis zu 
den Hirnschenkeln hin in Zusammenhang, wenn auch in aller Kürze, zu 
besprechen ^), 

Am oberen Ende des Rückenmarks Hessen sich in den weissen Strän- 
gen die oben S. 348 aufgezählten Bahnen unterscheiden; unter ihnen sind 
es die Pyramidenbahnen, welche sich zuerst zur Neugruppirung anschicken 
und welche auch auf ihrem ganzen Verlaufsweg durch das verlängerte 
Mark stets leicht verfolgt werden können. 

In der Pyramidenkreuzung werden die Fasern der Pyramiden-Seiten - 
strangbahn einer Seite in den Vorderstrang der anderen Seite übergeführt. 
Die Fasern des betreffenden Vorderstranges werden dabei erst zur Seite 
und dann allmälig rückwärts geschoben, so dass der fertige Pyramiden- 
strang in seinen vorderen Theilen als Fortsetzung des entgegengesetzten 
Seitenstranges, in seinem hinteren Theil als Fortsetzung des gleichnamigen 
Vorderstranges des Rückenmarks angesehen werden kann. 

Dies Resultat der anatomischen Untersuchung wird durch pathologische 
Thatsachen, namentlich durch die secundäre Degeneration, bestätigt: von 
der Erkrankung einer Pyramide setzt sich die Entartung abwärts in den 
Vorderstrang der gleichen und den Seitenstrang der entgegengesetzten 
Seite fort, doch scheint die Vertheilung der Pyramidenfasern auf die ge- 
nannten beiden Rückenmarksstränge individuell verschieden zu sein. Ver- 
folgt man nun die Pyramidenstränge durch die Brücke hindurch bis in die 



^) Die neuesten Aufzeichnungen über Faserbahnen finden sich bei Edin- 
prer, Vorlesungen über den Bau der nervösen Centralorgane, Leipzig 1885, und 
Obersteiner, Anleitung beim Studium des Baues der nervösen Central- 
organe etc., Leipzig u. Wien 1888. 
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Basis des Himschenkels hinein, dann findet man, wie sie durch die queren 
Brückenfasern in eine Anzahl von Bündeln zerspalten werden und sich erst 
wieder zu einem compacten Strange sammeln, wenn die Brücke zu Ende 
ist und der Himschenkel begonnen hat. Auf dem Wege durch die Brücke 
nimmt aber die Masse der aufsteigenden Fasern erheblich zu; dies kommt 
daher, dass zu den schon yerhandenen Pyramidensträngen, welche nur 
einen Theil des mittleren Drittels der Hirnschenkelbasis einnehmen, noch 
grosse Mengen anderer Faserzüge kommen. £s sind dies vor Allem solche 
aus den Kernen sämmtlicher motorischer Nerven des verlängerten Marks; 
sie liegen an d^r medialen Seite des Pyramidenstranges. Dann biegen 
noch zahlreiche Bündel, welche von dem Kleinhirn nach den höher gelege- 
nen Himtheilen gehen, in den longitudinalen Verlauf um, und endlich ist 
ein nicht unbeträchtlicher Theil der Fasern des Himschenkelfusses aus 
unbekannten Quellen abzuleiten. Die in demselben lateral von dem Pyra- 
midenstrang liegenden Fasern werden von vielen Seiten, des Verhaltens bei 
Degeneration sprocessen wegen, für sensibel gehalten. 

Was den Hinterstrang anlangt, so wurde von demselben berichtet, dass 
er, wie die Pyramidenbahn, immer schwächer wird; er sendet ebenfalls 
Fasern nach vorne, welche sich kreuzen; dies geschieht oberhalb der 
motorischen Pyramiden, aber an gleicher Stelle, weshalb man auch von 
einer oberen Pyramidenkreuzung ^) spricht. Dieselbe lässt sich 
am Erwachsenen anatomisch nicht von der unteren unterscheiden, am 
Gentralorgan älterer Embryonen aber kann man sie mit voller Klarheit 
tiachweisen. 

In den höheren Theilen des verlängerten Markes gehen auch die weni- 
gen Fasern, welche noch in den Hintersträngen geblieben sind, wahrschein- 
lich sämmtlich (Edinger 1. o.) auf die andere Seite. Es geschieht dies 
durch Vermittelung der Fibrae arcuatae (int.), welche in der Raphe die 
Mittellinie passiren. Endlich sammeln sich diese Fasern zwischen den Pyra- 
miden und den Resten der Vorderstränge an^) und ziehen aufwärts, um 
sich mit der Schleife zu verbinden. Diese letztere wird erst nach Beginn 349 — 351. 
der Brücke als gesondertes Bündel deutlich und theilt sich im Bereich der 
Vierhügel in drei Theile, von welchen einer zur Basis des Hirnschenkels, 
ein zweiter Theil (mediale Schleife) in die vorderen Vierhügel und den 
Thalamus opticus, ein dritter (laterale Schleife) in den hinteren Vierhügel 
eintritt. Letzteres Bündel liegt an der Oberfläche des Centralorgans und 
hat zuerst den Namen erhalten, welcher dann auf dies ganze Fasersystem 
übertragen wurde. 

Die Schleife enthält übrigens ausser den Fasern der Hinterstränge 
auch noch zahlreiche Fasern anderer Herkunft, selbst motorische werden 
in' ihr vermuthet. 

Die letzte der vom Rückenmark aufsteigenden Bahnen ist die Klein- 
him-Seitenstrangbahn. Dieselbe rückt etwas weiter dorsalwärts und steigt 
in den Pedunculi cerebelli zum Kleinhirn auf. 

Es muss aufifallen, dass das Corpus restiforme und seine Fortsetzung, 
der Kleinhirn stiel , welche sich direct aus dem Hinterstrang des Rücken- 



*) Schleifenkreuzung. ^) Oliven-Zwischenschicht. 
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marks entwickeln, so mächtige Gehirntheile sind, wo doch soeben erwähnt 
wurde , dass die Fasern der Hinterstränge andere Wege wählen , um zum 
Gehirn zu gelangen; sie müssen durch neu hinzutretende Fasern verstärkt 
werden. Dies sind solche, welche aus den Kernen der Medulla oblongata, 
den Nn. gracilis, cuneatus und olivaris, stammen, sowie solche, welche in 
B46. den Fibrae arciformes aus der Schleifenschichte kommen, also Fasern des 
gekreuzten Hinterstranges. 

Ein Blick auf die Durchschnitte des verlängerten Markes erweist, dass 
nun noch das ziemlich ausgedehnte Feld übrig bleibt, welches von der 
346, 847. Substantia reticularis eingenommen wird. Aus demselben «sind nur die im 
Bogen verlaufenden Fibrae arcuatae intemae erwähnt worden; die aufstei- 
genden Fasern kommen nach Edinger vom Gros^hirn herab, biegen im 
verlängerten Mark um und treten in die Nervenkeme der gleichen und der 
gekreuzten Seite ein. Die zerstreut in der Substantia reticularis liegenden 
Ganglienzellen geben den motorischen Fasern des N. glossopharyngeus und 
vagus den Ursprung. 

In den höheren Theilen des Gentralorgans wird am Boden des vierten 
349 — 351. Ventrikels das erwähnte hintere Längsbündel ("') deutlich; dasselbe ist für 
den genauen Beobachter durch das ganze verlängert« Mark nachweisbar und 
erstreckt sich von dessen Anfang bis zu den vorderen Yierhügeln. Seine 
Fasern dienen vermuthlich zur Verbindung der über ihm befindlichen 
Nervenkerne mit einander, sie stehen also ganz auf gleicher Stufe mit den 
oben erwähnten Resten der Vorderstränge des Rückenmarks. 

Die Faserung des Kleinhirns ist wegen deren überaus verworrenen 
Verlaufsweise schwierig zu verfolgen. Flechsig ^ sagt: „Das Kleinhirn 
bildet den Sammelpunkt vqu Faserzügen, welche zu allen grauen Massen 
der Centralorgane mehr oder weniger nahe Beziehungen aufweisen.^ Ausser 
mit dem Rückenmark in der Kleinhim-Seitenstrangbahn verbindet sich das 
Kleinhirn mit den Oliven und zwar wahrscheinlich sein Nucleus dentatus. 
Dieser steht femer mit dem rothen Kern der Haube in Zusammenhang, 
einem Gebilde, welches zwar noch sehr der näheren Erforschung bedarf, 
welches aber doch schon jetzt als eine Art von Centralpunkt für die in der 
Haube zusammenströmenden Fasersysteme angesehen werden darf. End- 
lich steht das Kleinhirn noch mit dem ganzen weiten Gebiet der Gross- 
hirnrinde in Verbindung. 



Die Beschreibung, welche mit dem vorderen Ende des dritten Bläs- 
chens schloss, hat sich jetzt den Abkömmlingen des zweiten zuzuwenden. 
Der Hohlraum desselben ist der dritte Ventrikel, in welchen sich von hin- 
861, I. ten her der Aquaeduct ergiesst. Dies geschieht unter der C(yiifiniis»UVa 
S7S, IL posteviov f einer aufwärts umgerollten Platte, welche, an der convexen 
Fläche glatt, an der concaven durch einige Querfurchen wie gefaltet, an die 
Vierhügel angeheftet ist und eine zwischen den Thalami ausgespannte 
360, I. Platte darstellt. Sie wird theilweise verdeckt durch das Conariuni ^)f 



^) Flechsig, Plan d. menschl. Gehirns, Leipzig. 1883. ^) Oland, pinealii. 
Zirbeldrüse. 
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Körper vod plattgedrückt eiförmiger Gestalt, tief granröthlioIieT Farbe 
1 meist liöckeriger Obarflficbe, der in der Vertiefung zwischeo dea beiden 
nTierhügela ruht. Er liegt, von derGe^Bshaut UEnbailt, frei in der 
a IlirnepaHe, die er wie ein Propf, jedoch unTollkommen Teracbliesat; 
festigt ist er nur nm vorderen Ende, und zwar durch Uarkstränge, welche 
rdeffleitB. der Eine, l'edunculutl conarti, von der hinteren Commis- 361, I. 

, der Andere vom Runde dea Thalamus (Taenia thal. opt.) aich ablösen 
bd von beiden Selten her einander im Vorderrande das Conarium begegnen. 
r keine Nervenfaser biegt ans diesem queren Verlaufe ab, um in die 
: des Goiiarium einzatreten. Diese besteht, innerhalb einer binde* 
rabigeu Hülle, nur nus Follikeln, welche eine gewisse Äebnlicbkeit mit 
1 Follikeln der Lymphdrüsen zeigen. Jm reiferen Alter ist das Conarium 
Beut reichlitb mit Concremeuteu, dem sogenannt«n Hirnsand'), erfüllt. 
PSijiii Concremente beweisen, dass man ee mit einem nicht funotionirenden, 
hlMdeten Organ zu thuii hat. Die ungemeine Dürftigkeit der histologischen 
^oabsute bedingte es, daas das Organ bis in die neueste Zeit zu den 

Ebselhafteaten gehörte. Erst ganz vor Kurzem hat die vergleichend- 
itomiache Forschung erwiesen*), dass man es mit einem rudimenttren 
,ge (Parietalauge) zu tbun hat, welches sich beim Menschen tief in die 
BdiAdelhöhle biuein zurückgezogen and keine Spur seiner ursprünglichen 
jgtmctnr bewahrt bnt. 

Die Seitenwunde des zweiten HimblSscbens wandeln sich, wie bekannt, 
a Sehhügel, Thalami opHct, um, unter welchen sich der Groae- 361, I. 
machenkol versteckt, nachdem er kanm vor der hinteren Commiasnr ins 
B gelangt war. 

Von den einander parallel verlaufenden Tegmenten bleibt nur ein 

maier Streif der medialen Fläche sichtbar, der den untersten Tbeil der 

leitenwand deR dritten Ventrikels bildet. Tiar Sulcus Mofiroi bedeutet 841, [. 

i unterste Grenze ilci> Thalamus, der von da an den Grosshirn schenke! 372, I, 

2Tt Cirkeltour umgiebt. Die divergirenden Basen er* 

1 sich au der unteren Fläche dea Gehirns länger in Sicht, weil der 

reisl'örmigen Verlaufe sich nicht nur verjüngt, sondern 

1 mit seinem verjüngten Ende vorwärts wendet. Dieser Verlauf lässt 

^ö.iung des Thalamus sammt dem Tractus opticus veranschau- 374. 
ciLich, wegen der die Substanz des Thalamus dorch- 
, sehr iinregelmässige Bruchflachen erhält. 

st an seiner oberen Fläche mit einer ansehnlichen 
I Substanz, Stratum »onale, belegt und daher in seiner 388, I. 

inmark noch ähnlicher als die Vierhügel. An der vor- 
leton Spitze beginnt die Taenia thalami opt., welche 361, I. 
nor voTifpringend auf die Stiele des Conarium (s. o.) übergeht 
iche des Thalamus in eine verticale nnd horizontale Region 

t. ^J de Graaf, Zur Anatomie nnd Entwickelung der Epiphyae bei 
id Reptilien. Zool. Anz. Nr. 219, 1886. — Deraelbe, Bijdrage tot de 
.9n bonw en de ontwikkeling der epiphyae bij amphibien en rc 
188g, — W. B. Spencer, On the presence and structure of 
n Lacertilia. Quart. Journ. of micr. scieno. 1686 — und 
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scheidet. Die verticalen Flächen begrenzen das enge Thal des dritten 
Ventrikels, dessen Wände ungefähr in der Mitte seiner Höhe und Länge 
durch eine frei ausgespannte, weiche und zerreissliche Commissur von graner 

361, I. Substanz, Commtssura medial), unter einander verbunden werden. 

371, I. Dieselbe ist ihrer Bedeutung nach keineswegs mit den weissen Commissuren 
identisch, sondern stellt das Resultat einer embryonalen Yerwachsang der 
einander zugekehrten Flächen beider Sehhügel dar (Fig* 36). Die obere, 

373, II. horizontale Fläche des Thalamus ist im sagittalen und transversalen Durch- 
messer gewölbt; über dieselbe verläuft, der Längsaxe des Wulstes parallel, 

361, I. eine flache Furche, Abdruck des Plexus choroid. lateralis. Zur Seite de^ 
selben macht sich in der Nähe des vorderen Randes ein platter elliptischer 
Höcker, TubevCm 8UP; bemerklich, die Ursprungsstätte des absteigenden 
Schenkels des Fornix (s. u.). Der hintere Theil des Thalamus überragt mit 
einem platten abgerundeten Yorsprung des medialen Randes, JPuZvinüf9 
den Seitenrand der Yierhügel. Yerfolgt man , indem man das Gehirn mit 
der vorderen Spitze abwärts neigt, diesen Yorsprung um die hintere auf die 
untere Fläche des Grosshirnschenkels, so stösst man auf zwei spindelförmige 

373, I. Knötchen, Corpp, geniculata^ das Eine, C\ gm mediale, unmittelbar median'' 
wärts neben dem Pulvinar, das andere, Cm gm latevule, weiter vor onl 
seitwärts. In die hintere Spitze des medialen C. geniculat. senkt sich de^^ 
vom vorderen Yierhügel stammende Bindearm ein. Die untere Fläche 
des Sehhügels, welche mit dem Himschenkel verwachsen ist, rubt vom 
scharf abgesetzt auf den Fasern, welche aus dessen Basis hervorgehen, der 
Capsula interna (s. u.); hinten aber erstrecken sich die Gebilde der Haube 
unter ihn und es sind die rothen Kerne derselben deutlich unterscheidbar. 
In der Gegend, wo dieselben verschwinden, nimmt die unterste Region des 
Thalamus ein plattgedrückt mandelförmiger, durch eigenthümlicb hell- 

371, II. bräunliche Färbung ausgezeichneter Körper, C suhthalamicum^X ein. 

Was die Structur des Thalamus anlangt, so sieht man, das derselbe 
von Nervenbündeln durchzogen wird, welche aus den Tegmenten eindringen, 
sich im Innern des Ganglion theilen, verflechten und jenseits desselben 
wieder sammeln. Er enthält multipolare Nervenzellen, von denen, wie von 
den Zellen des verlängerten Markes angenommen werden kann, dass sie den 
Uebergang peripherischer Fasern in centrale vermitteln. Das Corpus sub- 
thalamicum giebt feine Bündel an die Basen der Grosshimschenkel ab 
und scheint Fasern aus dem Tractus opticus aufzunehmen. 

Der Ursprung des der Entwickelung nach dem zweiten Gehimbl&schen 
angehörenden Sehnerven ist ein complicirter und schwer zu verfolgender; 

373, I. es scheint die Faserung des TracttlS opticus aus den Spitzen beider 
C. geniculata hervorzugehen. Der An theil des medialen ist nicht so allge- 
mein anerkannt, als der des lateralen; auch ist die Textur der beiden gleich- 
namigen Körper ganz verschieden: der mediale ist undeutlich gegen die 
Substanz des Thalamus abgesetzt, schwach gefärbt und enthält nur rudimen- 
täre Zellen , der laterale dagegen ist durch einen auffallend weissen Mark- 
streifen vom Thalamus geschieden und von mehreren FaserschichtAi durch- 
zogen , die in die Opticuswurzel eintreten ; er ist ferner dicht erfiOdlt tod 



1) Com m. moUis. ^) Luys'sche Körper. In Fig. 11 d. S. 371 mit Clmif 
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, ästigen, meiBtapindelfürinigeu Zellen. Tlieil« durch VermitteluDg der 
Cc. geniculaU, tlieils direct hängt derTrautua opticus mit denDmcliia c 
jnnctifa und den Vierhügeln zusammen ; er bezieht Fasern von dar Ober- 
fläche und ans der Tiefe des Thalamus opticus und erstreckt sich nach 
J. Stilliag (Unters, über den Dan der optischen Centralorgane , Thl. I, , 
Cassel imd Berlin 1S82) in das verlängerte Mark hinab. 

Der Boden des dritten Vontrikels senkt sich , von der vorderen Müu- 
doog des ÄquÄducts an, steil abwärts und erreicht die gröäste Tiefe an 
der Stelle, yon weloher aussen die Hypophyse herabhüngt. Diese Stella 
■wird Trichter, Infuutlibnlum, genannt; sie wird derTrichterfonn um 
so fthnlicher. Je weiter aliwürts der Stiel der Hypophyse nch aushöhlt. Vor 
dem Trichter liegt eine zweite, ähnliche Vertiefung, ItecessUM cfltastnatill, 
-welche hinten vom Chiasma und vorn von der LailUna cinerea t«rnii- 
■naliSf begrenzt wird. Der Stiel der Hypophyse, wte diese selbst, besteht aus 
3wei Abtheilungen oder Lappen, welche zwar äusserlich nur undeutlich von 
einander abgegrenzt sind, ihrer Entwickelung und dem inneren Bau nach 
sich um 80 mehr von einander unterscheiden. Nur der hintere Lappen und 
der hintere Theil des Stieles gehört als Anhang dem Gehirn an. Sie eind 
ans Fasergewebe gebildet , das keinem der bekannten völlig gleicht und 
-«ofal am ehesten für ein in rückschreitender Metamorphose begriffenes 
TXervennetz gebalten werden mag. Der vordere Lappen hat gar nichts mit dem 
Oehim zn thnn, sondern bildet sich aus einer taschenfänaigen Ausstülpung 
des Schlundes. Dieselbe entsteht so frühe, dnss sie im Laufe der Entwicke- 
lung durch den verwacliseudeu Schädel vom Verdauungscanal abgetrennt 
und in die Schädelböble eingeschlossen wird. In ausgebildetem Zustande 
«nth&lt der vordere Lappen gewundene Schlauche, welche am meisten denen 
der Marksubstnnz der Nebenniere iihneln und sich gerade und parallel an 
d(^m Stiel hinaufziehen. 



Der vorderste und voluminöseste Theil des Centralorgancs ist das Gross- 
him B. B. Wie in den tieferen Hirntheilen, grenzt auch hier graue Sub- 
Btanz an die Höhlung des Ventrikelsystem es. Da aber der Lateral Ventrikel 
une verhaltniss massig geringe Ausdehnung zeigt, liegt nur ein kleiner 
Theil der Ganglienmasae in ihm zu Tage, ein grösserer iat in die Tiefe des 
Gehirns aurückge drängt {Fig. 36, S. 352J, Durchtretende weisse Fasern 
sprengen das Grosshirnganglion in drei Theile auseinander, in Nuc}. caudatua, 
tf. loUi/ormis und Clamtntm. Der X^ucteits caudatua ist der an die 3CI, 
Ventrikel höh! 6 grenzende Theil- Er liegt mit seinem voi^ und raedianwärts 
■bgeruudeten, gleichmässig grauen und gewölbten Körper vor dem Thalamus, J 
etwas weiter zur Seite. Sein gerader lateraler Rand , der mit der Decke I 
lies Ventrikels in einem spitzen Winkel zusamnenstösst, vereinigt sich mit ^ 
dem medialen, längs dem Thalamus verlaufenden dem Pulvinar gcgenilbcr 
e lang ausgezogene Spitze. 

Anf der Grenze zwischeu Thalamus und Nucleus caudatus zieh' 
I temilnaUH^) hin. ein schmaler Streifen weisser Substaai 
a SD überbrücken acheint und in der That eine Vene beded 




Ä 



374 Nucl. lentifonn. Claustruni. Amygdala. 

den Streifen an seinem vorderen Ende durchbricht, nm in den Plexus 
choroideus einzumünden. Von dem durchschimmernden Blutgehalt dieser 
Vene hängt die mehr oder minder dunkle Färbung des Streifens ab. 

Seitwärts, vom Thalamus und N. caudatus, von ihnen durch einen 

370, I. breiten Streifen weisser Substanz, die innere Kapsel, Ctipsulu ifl^ 
ternaf getrennt, liegt zunächst der Linsenkern, Nucl&US lewtiftyr^ 

367, II. niiSf der im Frontal-, Horizontal- und Sagittalschnitt biconyex oder, indem 

370, I. sich der Eine der bogenförmigen Conturen in eine gebrochene Linie ver- 

371, I. wandelt, dreiseitig erscheint. Er wird hinten vom Thalamus, vom vom 

N. caudatus überragt, seine grösste Breite erreicht er in der Gegend der 
mittleren Commissur. An dieser Stelle ist der im horizontalen Durch- 
schnitt stumpfe, im Frontalschnitt spitze Winkel des Dreiecks median wärts 

370, I. gerichtet. Zwei dem lateralen Rande concentrische und in ziemlich glei- 

chen Abständen zwischen diesem Rande und der gegenüberliegenden Spitze 
verlaufende helle Linien scheiden den mächtigeren Theil des Linsenkerns 
in drei Zonen, die sich durch geringe Unterschiede der Farbe und Structur 
gegen einander absetzen. Die äusserste Zone^) ist dunkler als die beiden 
anderen^), die innerste durch einen Stich ins Röthliche den Kernen des 
Tegmentum ähnlich, und während die beiden inneren Zonen eine ziemlich 
gleichmässige Färbung haben, ist die äussere in radiärer Richtung von 
feinen, hellen Streifen durchzogen. 

An der lateralen Seite des Linsenkems folgt die Vormauer, Cluu^ 
365, II. 366. Stvunif an horizontalen und frontalen Schnitten ein nach dem äusseren 

371, I. Contur des Linsenkerns gekrümmter schmaler Streif, demnach eine dünne, 

nach der Aussenfläche des Linsenkerns gewölbte Platte. Von der convexen 

Fläche derselben erheben sich hier und da niedrige Leisten, die auf dem 

369. 370, I. Durchschnitt sich wie kurze Zacken ausnehmen. Die schmale Schichte 

365, II. 366. weisser Substanz, welche Linsenkern und Claustrum trennt, wird äussere 

370, I. Kapsel, Capsula exU s), genannt. 

Ein dritter grauer Kern von unregelmässiger Gestalt, Mandelkern, 
370, I. Anfiygdalaf welcher an Frontalschnitten des vorderen Theils des Linsen- 
kems isolirt unterhalb desselben erscheint, hat nicht den Werth eines 
Ganglienkernes. Seine Isolirung ist nur scheinbar; die graue Masse hängt 
mit der grauen Rinde eines Randwulstes zusammen, der sich von unten her 
370, IL an die Substantia perforata ant. anlegt. 

Aber auch Claustrum, Nucl. lentiformis und caudatus sind nicht völlig 
von einander getrennt, sie gehen vielmehr aus einer zusammenhängenden 
grauen Masse hervor, die an der unteren Fläche des Grosshirns einfach zu 
Tage liegt, weiter oben aber von durchziehenden Fasern abgetheilt wird. 
Ein dicht am Boden des Gehirns geführter Horizontalschnitt deutet die be- 
ginnende Trennung des Nucleus caudatus und des N. lentiformis durch eine 
367, I. tiefe Einbiegung {*) des vorderen Randes der grauen Masse an. An einem 
etwas höheren Horizontalschnitte hat sich aus dieser Einbiegung bereits 
366. eine vollständige, die beiden Kerne scheidende weisse Zwischenwand (*) 
entwickelt. Die Vergleichung der beiden angeführten Durchschnitte mit 



^) Putametif Burdach. ^) Zusammengefasst als Glohtis pallidus. ^) In Fig. II 
der S. 365 u. 366 des Atlas versehentlich mit der Bezeichnung Gapsul. int. versehen. 
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einem noch höber, durch das Knie des C. callosum gelegten liefei*t zugleich 365, II. 
den Beweis, dass die mächtige, der Quere nach in platte Bündel abgetheilte 
weisse Masse, welche sich zuletzt zwischen Nucleus caudatus und lentiformis 
eindrängt, die erwähnte innere Kapsel (Basis), eine directo Fortsetzung 
der Basis des Grosshirnschenkels ist. Ein Frontalschnitt des Gehirns durch 372, I. 
den vorderen Theil der Brücke liefert dasselbe Resultat: ;uan trifft hier 
auf den zerklüfteten hinteren Rand des Nucleus lentiformis und die hintere 
Spitze des N. caudatus und sieht die Pyramiden fasern durch die Brücke 
an der lateralen Seite des Thalamus emporsteigen. Unzweifelhaft endlich 
lässt sich die Continuität an einem dem Faserverlauf der Himschenkel- 
basis parallelen yerticalen Durchschnitt des Gehirns erweisen. Gegen die 368, I. 
▼ordere Spitze der Hemisphäre ändert sich das Ansehen dieser Fortsetzung 
der Hirnschenkelbasis dadurch, dass sich zwischen die platten Bündel der- 
selben Streifen grauer Substanz einschieben, durch welche der geschwänzte 369. 
und Linsenkem wieder mit einander in Verbindung treten. Bas streifige 
Ansehen dieser Region ist es, welches ihr, indem man sie mit der darüber 
liegenden rein grauen Schichte zusammenfasste , den Namen C striat., 
Streifenhügel, eingetragen hat. 

In Nucleus caudatus und Linsenkem dringen, in jenen vom seitlichen, 
in diesen vom medialen Rande her, feine Nervenbündel ein, man sieht sie 
jedoch nicht wieder austreten, sie verlieren sich vielmehr zugespitzt mehr 
oder minder entfernt von der Oberfläche in der feinkörnigen Substanz dieser 
Nervenkerne. In derselben findet man ausser den Fasern noch Nerven- 
zellen, und zwar im Nucl. caudatus und dem äusseren Glied des Linsenkernes 
kleine von meist rundlicher Gestalt, in den beiden inneren Gliedern des 
letzteren solche von mittlerer Grösse, welche viel gelbes Pigment enthalten. 
• Die einander zugekehrten medialen Flächen der embryonalen Yorder- 
himbläschen verwachsen mit einander, wie dies oben S. 353 erwähnt wurde. 
Aus dieser Verwachsung gehen später diejenigen Theile hervor, welche 
einen grossen Theil der Scheidewand und Decke der beiden Seitenventrikel 
zu liefern haben, nämlich Corpus callosum, Septum lucidum und Fomix. 

Der Balken, Corpus call08uni, ist das oberste dieser Gebilde, 
er liegt in der Spalte, welche die beiden Grosshirnhemisphären von einander 
trennt, frei. Er stellt eine sehr grosse, weisse, querfaserige Commissur dar und 
beginnt an der Basis des Gehirns vor der erwähnten Lamina cinerea terminalis. 340. 
Von einem scharfen Rande aus an Mächtigkeit zunehmend, steigt er vor- 
wärts auf, biegt dann spitzwinkelig um und erstreckt sich endlich als die 
Decke des Ventrikels horizontal von vom nach hinten, wo er mit einem 
verdickten Rand endet. Der aufsteigende Theil des Balkens wird als 
Schnabel, JR08t7ninif die Umbeugungsstelle als Knie, Genu, der 341, i. 
horizontale Theil als Körper, CovpU8f und das verdickte hintere Ende 
als Wulst, Spletlium, beschrieben. Ausser den queren Commissuren- 339, n. 
fasern kommen Längsfaserzüge nur auf der äusseren Fläche des Balkens, 
und zwar auch hier nur von geringem Umfange vor: es sind die Ped/Un^ 340. 
CUli corporis caUosif welche an der unteren Fläche des Rostrum des 
Balkens dicht neben einander vorwärts ziehen, an ihrem Ursprung durch 
einen weissen Querstreifen, Comniiss^ira haseos alba 9 verbunden; 369. 
sodann die Fortsetzungen derselben auf die obere Fläche des Balkens, die 365, L 
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Striae longitudinalea mediales. Das Ligamentum tectum,, 

ein Längefaserbündel, welches nach Ablösung der Hemisphäre an der Grenze 
derselben auf dem Balken liegen bleibt, gehört dem untersten longitudinalen 
Randwulst der Hemisphäre an. 

Die Querfasern des Corpus callosum, welche sich in die Hemisphären 
verlieren, lassen sich eine Strecke weit durch Abfaserung verfolgen. Die 
aus dem Splenium in die hinteren Spitzen der Hemisphären rückwärts um- 
biegenden Züge werden Zange, Forceps^ genannt, da sie nach beiden Seiten, 
den Armen einer Zange ähnlich, in die Hinterlappen umbiegen. Die gerade 
lateralwärts vom Körper des Balkens ausstrahlenden führen den Namen 
Tapete, Tapetum. 

Zwischen den beiden Nuclei caudati erhebt sich innerhalb der Gonca- 
vität des Balkenknies vom Boden zur Decke die senkrechte Wand, welche 
die vorderen Abtheilungen der Seitenventrikel von einander scheidet. Sie 
besteht aus zwei dünnen symmetrischen Platten, welche mit ihren hin- 
teren Rändern verschmolzen sind, vom aber einen spaltenförmigen Ventrikel» 
361, I. VentVm septi lucidi, zwischen sich fassen. Von der eigentlichen Platte 
369. 370, I. Lamina septi luctdif die aus weisser Substanz mit einem dünnen 
grauen Beleg auf beiden Flächen besteht, unterscheidet man den cylindri- 
sehen, faserigen Strang, der den freien Rand des Septum bildet. 

370, I. Dieser Strang ist Theil eines, das Gehirn in mannigfachen Richtungen 
376, I. durchziehenden Gebildes, desJ^V^mto. Er nimmt seinen Ursprung an der* 

Oberfläche des Thalamus aus dem Tuberculum sup. (S. 372) und zieht zu*- 

371, I. vörderstalsjBa<i/a?<i6«cen€?ew«/om<c/«i), auf Frontalschnitten leicht 

unterscheidbar, etwas geschlängelt durch den Thalamus herab zum Bodem 
des Gehirns. Schlingenförroig umkehrend erzeugt er das über die untere 
371, II. Fläche des Gehirns hervorragende Höckerchen, welches als C. candicans 
beschrieben wurde, und wendet sich von demselben an auf- und vorwärts 
wieder durch die Substanz des Thalamus, bis er am vorderen Rande des^ 
selben ins Freie gelangt und mit dem gleichnamigen Strang der anderen 
Seite convergirt. Der im Thalamus enthaltene aufsteigende Theil des For* 
nix wird dessen aufsteigende Wurzel genannt; von der Stelle an, W9 
er im Ventrikelsystem frei wird und mit seinem oberen Rande der Laminsk 

370, 1. septi lucidi zur Anheftung dient, stellt er die ColU7nna fomicis^) dar- 

Die Spalte zwischen den unteren convergirenden Theil en der Säulen ver-* 

schliesst eine vor denselben vorüberziehende strangförmige Commissury 

366, 367, I. Cofn^niss. ant., die in einer fast genau frontalen Ebene durch beid^ 

370, I. Hemisphären sich erstreckt und nur mit ihren Enden rückwärts abweichend 
in die Decke des unteren Horns des Seiten Ventrikels ausstrahlt. 

Von der Mitte ihrer Höhe an, wo die beiden Säulen des Fomix zu-' 
sammenstossen , verschmelzen sie in der Regel zu Einem Strang, der ar» 
Stärke den beiden Säulen gleicht, sonst aber durch nichts oder höchstens 
durch eine seichte Längsfurche die Zusammensetzung aus zwei symme" 

361, I. trischen Hälften verräth. So biegt dieser Strang, der Körper des Fornix« 

rückwärts um, anfangs etwas steiler gekrümmt, als die vordere WOlbmi^ 

371, 1. 372, I. des Thalamus, so dass er mit dem Thalamus ein spallf&niiigMl JUmIi« di^ 



1) Yicq d'Azyr'sches Bündel. *) CruB 
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GommunicationsöfifiiuDg zwischen dritten und Seitenventrikel, Fovumen 
Httynvoif begrenzt, dann in Gestalt eines dreiseitigen Prisma vermittelst 
einer oberen Fläche an die untere Fläche des Balkens angewachsen 
und durch seine abwärts convergirenden Flächen in genauer Berührung 
mit den oberen Flächen der beiden Thalami. Gegen den hinteren Rand 
des Balkens wird der Fornix breiter und platter und löst sich mit dem 
zugeschärften Seitenrande vom Balken ab; zugleich weichen die beiden 
Hälften des Fomix wieder in zwei Schenkel, Cruva fomicis^), aus 376, U. 
einander und folgen der Oberfläche des Thalamus an den Boden des 
Ventrikels, wo wir sie später wieder aufsuchen werden. Das dreiseitige 
querstreifige Feld an der unteren Fläche des Balkens, welches von den 
divergirenden Crura fomicis umfasst wird, wird Psalt&rium^) genannt. 

Alle die Fasern, welche die Verbindung der beschriebenen Theile mit 
der grauen Hirnrinde vermitteln, ziehen nun in unentwirrbarer Masse nach 
der Peripherie. Trägt man die Hemisphären bis auf das Niveau des Corp. 865, I. 
callosum ab , dann erhält man einen Durchschnitt dieser Fasern als eine 
Fläche weisser Substanz, das Centrum semiovaUe^)^ die sich gleichmässig 
bis an die Rinde der Randwülste ausdehnt. 

Die Randwülste des Grosshims liegen in jeder Hemisphäre in zwei 
Schichten. Die tiefere Schichte, die in ihrer Gesammtheit den Namen Insel, 366. 
TnsuUlf führt, nimmt die äussere Fläche der Wand des Seitenventrikels 370, ]. 
in der Ausdehnung ein, in welcher aus derselben nach innen Thalamus und 
Nuol. lentiformis hervorragen. Die graue Rinde dieser Randwülste ist vom 
Claustrum durch eine Schichte weisser Substanz geschieden, die die äussere 
Kapsel an Mächtigkeit kaum übertrifft. Die Randwülste der Insel ver- 
laufen , fünf bis sechs an der Zahl, durch seichte Furchen geschieden , fast 364, I, II. 
perpendiculär, aufwärts an Breite zunehmend. 

Die Insel liegt zwar am embryonalen Gehirn frei, wird aber am aus- 362, I. 
gebildeten Organ vollständig verdeckt durch die Randwülste der oberfläch- 
lichen Schichte, die ein Lappen trägt, welcher einen mehr als vollständigen 
Kreis um die Insel beschreibt, vor derselben an der unteren Fläche der 
Hemisphäre beginnt und wieder an der unteren Fläche vor dem vorderen 
Rande der Insel mit einer abgerundeten Spitze endet. Dem ringförmigen 
Lappen gehören alle an der Oberfläche des Gehirns sichtbaren Windungen 
an, ausserdem aber auch Windungen, welche medianwärts gegen die Insel 
gerichtet sind und erst sichtbar werden, wenn man die von allen Seiten 
über der Insel zusammenschlagenden Ränder des ringförmigen Lappens 364, I. 
aus einander zieht und nach aussen umschlägt, oder die Hemisphäre nach 
Entfernung der Insel von innen betrachtet. In natürlicher Lage sind diese 364, III. 
Ränder einander so sehr genähert, dass der von der Concavität des Ringes 
umschlossene Raum auf eine schmale, sagittale, leicht abwärts gebogene 
Spalte reducirt ist. In die sagittale Spalte mündet, nahe ihrem vorderen 363, l. 
Ende, eine von unten her schräg rückwärts aufsteigende, die der Berüh- 
mngslinie des Anfangs und Endes des ringförmigen Lappens entspricht. 
Sie theilt die sagittale Spalte in einen vorderen kürzeren, mehr schräg auf- 
steigenden Ast, IPissuva lateralis ant., und einen hinteren, längeren. 



1) Crura fornicis posU, ^) Lyra, ») Centrum aemiaväle Vieussenii. 
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363, I. fast horizontalen Ast , Fissuva later p08t a). Es erhellt aus dieser 
Beschreihung, dass das, was man vordere und hintere Spitze der Hemisphäre 
nennt, einer in der Entwickelung hegründeten Umbeugnng der auf die 
Decke aufgetragenen Randwülste entspricht (s. S. 351 f.), die dort im Bogen, 
hier in einer scharfen Knickung erfolgt, gemäss der abgerundeten Form 

368, II. des vorderen, der zugespitzten Form des hinteren Horns des Seitenventrikels. 
Die erwähnten Spalten werden benutzt, um den ringförmigen Lappen 
weiter abzutheilen. Die Region vor der verticalen und der vorderen late- 
ralen Spalte stellt den vorderen Lappen^) dar; demselben zunächst 
folgt über dem hinteren Theile der lateralen Spalte der obere Lappen'), 
dessen die Insel bedeckender Theil insbesondere Operculum^ Klappdeckel, 
genannt wird. Den oberen Lappen begrenzt nach hinten eine Spalte, 

363, I, II. Fissura occipitalia perpendicular^ta , welche von der Gegend 

des Splenium des Balkens an der medialen Fläche der Hemisphäre auf-rück- 
wärts zieht, aber an einem Finschnitt des oberen Randes auch auf der 
äusseren Fläche kenntlich ist. Die hintere Spitze der Hemisphäre bildet 
der hintere Lappen^); der unterhalb der hinteren Seitenfurche gelegene 
Theil der Hemisphäre ist der untere Lappen^). 

Die genannten und die zahlreichen übrigen Furchen der (jrosshim- 
oberfläche treten im Laufe des intrauterinen Wachsthums zu sehr verschie- 
denen Zeiten auf, und man kann sagen, je früher eine solche Furche erscheint, 
um so tiefer und constanter zeigt sie sich auch im späteren extrauterinen 
Leben; man findet daher in den frühesten nur sehr selten Abweichungen 
von der Norm, in den zu allerletzt hinzukommenden seichten Furchen da- 
gegen ist ein bestimmter Typus überhaupt nicht mehr zu erkennen. 

362, L Schon beim dreimonatlichen Embryo, zu einer Zeit, in welcher die übrige 

Gehimoberfläche noch ganz glatt erscheint, ist die Fissura lateralis als 
offene Grube nachzuweisen; sie bleibt lange allein. Die Hauptrichtung der 
später auf der convexen Oberfläche des Grosshims auftretenden Windungen 
und Furchen ist eine der Cirkeltour, welche der ringförmige Lappen be- 
schreibt, concentrische. Eine entschiedene Unterbrechung aber erfahren 

363, I. die concentrischen Züge ungefähr in der Mitte der äusseren Fläche der 

Hemisphäre durch zwei einander parallele, in weitläufigen Zickzackbiegungen 
von oben nach unten mit geringer Neigung vorwärts verlaufende breite 
Randwülste, den Gyn€8 centv. ant. und G. centr. post., die der 
Sulci€8 cefltvulis trennt. Dieser letztere ist schon im sechsten 

362, I. Embryonalmonat als tiefe Falte nachzuweisen und stellt daher eine beson- 

ders constante Vertiefung dar. Die beiden Centralwindungen werden nach 
vorn und hinten durch seichtere Furchen abgegrenzt, von welchen die 

363, I. vordere den Namen SulcU8 J}raecentrali8 führt, während die hintere, 

unten unterbrochene die Fortsetzung des Sulcus parietaMs darstellt. 

Die Windungen vor dem vorderen Centralwulst lassen sich auf drei 

dem oberen Rande parallele, mehr oder minder geschlängelte Züge, Cryri 

frontuleSf zurückführen , welche durch Vermittelung dreier haken - oder 



1) Die verticale Spalte mit dem hinteren Ast der sagittalen ist der Fissura 
oder Fossa Sylvii aut. ^) Stirnlappen. ^) Scheitellappen. *) Hinterhaupts- 
läppen. ^) Schläfelappen. 
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S-förmig gekrÜmmtBr Gyri transiHvl mit der yorderen Central w in düng 
ausammen hängen, Nach vorn hin eretrecken sie sich bis auf die TtHsis ^&i. 1, 
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Centralwindung i 






ro eie zusammenflieBBen. Nach hinten von der hinteren 
acht sich die Störung dea concentrischen Verlaufes vor- 
oberen Fläche der Hemisphäre bemerklioh. Pen Baum 
D Hälfte der hinteren Centralwindung und der^isa. occip. 
perpeiid. nehmen unregelmäsaige Windungen ein, welche, mit jener durch 
eine Uebergangawindung zusammenhängend, ein dreieckiges Läppchen dar- 
stellen, liObUS parietalts SUpeHor. Einige vertiosle, kurze Rand- 
wülate, die aicb an die, die hintere laterale Seitenfurohe ab ecbtiesa ende Win- 
dung anreihen, bilden den />OÄ«« partetolls InfeHor '). Die übrigen 
Windungen bis zur hinteren Spitze der Hemisphäre, Teränderlich an Zahl 
aud Aueaehen, werden als f'jfH Occtpttates beschrieben, und zwar 
werden gewöhnlich ihrer drei aufgezählt. Um die hintere Spitze der Fis- 
8ura lateralia herumwindet sich ein Wulst, welcher vom Gyr. centr. posterior 
auageht, der Lobtti. auprantarginaliii; derselbe geht in die obere 
Temporslwindung über. An diese letztere sohliessen sich noch zwei Ctyrf 
temporales an, welche, der obersten parallel, über die änasere Fläche 
des unteren Lappens hinniehen. Die unterste derselben greift anf die Basis 
des Grossbims aber. 

An der unteren Fläche dea Vorderlappens zeichnet aich die tiefe Furchei 
S, olfftctoriuB, aus, in der der N. olfactorius (J) verläuft; von den Win- 340. 
dangen, die aie einfnsaen, setzt sich die mediale, OfffUS VectUS, in den 
nach nnten umbiegenden medialen Theii dea Gyrua frontalis primus fort. 
die Uterale und die übrige Unterfläche iat häufig durch Querfurchen unter- 
brochen, BO dass es den Anschein erhält, als ob die Windungen von der 
Bütte des Lappens radienförmig auastrahlten *). An der medialen Seite des 

1 llalken in jeiner gansieu Länge der GyiltS fornt~ 363, !l. 
ind mit ihm ganz parallel verlaufend, erstreckt sich der 
1 der Basis des Stinilappena bis aum Scheitel. 
:h den HhIchh calloso-marfflnalfs ge- 
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catii«; üt 
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Beide sind von einander dui 



ferennt. Den Theil der medialen Hirnolierääche , welcher das obere Ende 
des Salcua centralia umgiebt. trennt man als LobnlllS pavacentraUa 
vom Gyms marginalis ab. An dem Occipitaltheil der medialen llirnllache 
folgt aodann eine Y-fürm ige Spalt«, welche schon in sehr früher Embryonal- 302, II. 
seit erscheint, daher auch von ganzbesondererTiefe ist; ihr oberer Schenkel 
stellt die FtS8. ovcipitfflis perpendlCHiuriH, ihr unterer die F. O, 
hoHsontalis dar. Die Rindentiäche, welche zwischen den beiden Schen- 
keln des Y eingeschloBeen ist. bildet den Zwickel, ClUieu». Nach dem 
Scheitel za Bchliesst aich an die Fiss. occ. perpendicnlaris der J-VwcCMnc-lM, 
eine etwa vierseitige Bindenpartie . welche nach vorn au das Paracentritl- 
l»ppch«tn grenzt, noch dem Bnlken zu unbestimmt in den Gyrus fomicntus 
sich fortsetzt. Unter dem Y liegen die Gf/i'i OCCfp/tO-t^tllßtoralis 3G3. II. 
medialls und G. o.-t. lateralis, von welchen der erstere nach vorn 
mit dem Gyros hippocampi zusammen fiieaat. 



') Mit dem Loh. supramorginalw 
>) Stiieut orbitalis. 



als Lob. tuberis besohri 
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Von der Stelle an, wo der Gyms fornicatus am das Spleninm des Bal- 
kens sich hemmbiegt , um als oberste Windung der medialen Fläche des 
363, II. unteren Lappens vorwärts zu verlaufen, erhält er den Namen GfyTUS hip" 
375, II. poca^npl* Er erstreckt sich über den Tractus opt. hinaus und endet mit 
176,1. 377,11. einer hakenförmigen Umbiegung, Uhcus, dergestalt, dass der aufwärts 
umgeschlagene Schenkel des Hakens sich dicht auf den unteren Schenkel 
anlegt, den er medianwärts überragt. Dem Tract. opt. entlang ist der obere 
Schenkel des Hakens nebst dem lateralwärts angrenzenden Theil der Spitze 
340. des unteren Lappens (* *) an die untere Fläche der Hemisphäre angewachsen 
und so schliesst sich nach vorn die Spalte, durch welche der Grosshirn- 
schenkel in den Ventrikel ein-, der Tractus opt. aus demselben hervortritt. 
Vor allen übrigen Randwülsten des Gehirns ist der Gyrus hippocampi da- 
durch ausgezeichnet, dass seine Oberfläche sich gegen den medialen kand 
mit einer Schichte weisser Substanz belegt; einen eigenthümlichen Wechsel 
grauer und weisser Substanz, kleine weisse Kreise von schmalen netz- 
340. förmigen grauen Streifen geschieden, zeigt die untere Fläche des unteren 
75, II. 376, 1. Schenkels des Hakens. Dies ist die SubstatlHa reticularis alba. 

So weit das C. callosum reicht, scheidet es den über seine äussere 
Fläche ziehenden Randwulst von dem an seiner unteren Fläche angewach- 
175,11. 376,1. senen Fomix; hinter dem Splenium fallen diese beiden Gebilde zusammen. 
So ist hier der Ort, auf das hintere Ende des Fornix zurückzukommen und 
damit die Beschreibung der Wände des Seitenventrikels und des Gyrus 
hippocampi zu vervollständigen. 

Ich habe erwähnt (S. 377), dass die hinteren Schenkel des Fomix, 

75, I. 376, 1. Crura fomicis^ sich divergirend von der Decke des Ventrikels ablösen 

und, der Wölbung des Thalamus folgend, abwärts wenden. Hinter ihnen 

verlängert sich der Ventrikel in das hintere Hörn, eine dreiseitige, gegen 

375, I. das hintere Ende mehr querspaltformige B^^cht, deren Boden, TapetU/ni 

(S. 376), continuirlich in den Boden des unteren Horns übergeht. Am medialen 
Rande des Bodens des Hinterhorns erhebt sich der Calcar aviSf eine 
Wölbung, welche, der tiefen Fissura occipit. horizontalis entsprechend, 
in das Innere des Ventrikels vorgetrieben ist; auch die mediale Wand des 
372, II. Hohlraums stellt eine in das Lumen vorragende Wölbung, BuWuS COrtlU 
377, u. posterioria, dar. 

Folgen wir jetzt dem hinteren Schenkel des Fornix in das untere 
375, I, II. Hörn des Seitenventrikels, so sehen wir ihn als einen platten Saum, der 

376, I. nunmehr den Namen Fitnhria erhält, mit zugeechärftem Rande sich an den 

Gyrus hippocampi fägen und denselben bis zur Spitze des Hakens begleiten, 
mit der er verwächst. Ein richtiges Bild des Zusammenhangs kann aber 

377, I. nur der Frontalschnitt des Gyrus hippocampi sammt der Fimbria gewähren. 

Er zeigt, dass der wulstige Rand des Gyrus hippocampi der Rand einer 
Falte ist, die von zwei dicht über einander liegenden Blättern gebildet 
wird, und dass das obere dieser Blätter, welches also nach der Umbeugung 
lateralwärts läuft, abermals und diesmal in einem weitläufigeren Bogen, 
dabei immer an Mächtigkeit abnehmend, medianwärts umbiegt, um zuletzt 
nochmals und zwar spitzwinkelig in die schmale und zugesohärfte Fimbria 
lateralwärts umzubiegen. Vom stumpfen Rande des QjniB luDP^Qi mn 

bis in die Nähe der Fimbria besteht die eingerollte Plaüa 
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graner Sabstanz (*) zwischen zwei weissen; die im Anfang der Ktnrollang 
obere weisse Schichte ist die Fortsetzung der weisaen I)ecke des Uyrus, die 
nrsprilnglich untere wird vom Tapetum geliefert; im angewachsenen Runde 
der Fimbi-ia ilietsen beide weissen Scliichteu zusammen. Die weite, median- 
w&rts offene Rinne der zweiten Umbiegung füllt eine eigenthämlii^he ^raue 3 
Substanz aus, die Fascfa dentata, ein gelatinöser Strang, welcher auf 3 
der änaseren Flache des Spleniam entspringt und mit varikösen Änschwel- 3 
langen oder engen zickzackförmigen Biegungen bia an das untere an- 
gescbwotlene Ende der eingerollten Platte reicht, dessen Beschreibung 
sogleich folgen soll. Es ist nur noch zu bemerken, dass die graue Schichte 
der umgerollten Platte (*) länge ihrer Eudigung die untere weisse Schichte 3 
darchbricht, um mit der Fascia dentata in Vorbindung zu treten. 

Gpgeu das vordere Ende nimmt die eingerollte Platte des Gyrns hippu- 
caupi an Breite und Hohe zu und erhalt durch drei hia vier seichte, der 
Ä5te des Wulstes parallele Eindrücke einige Aehnlichkcit mit einer in 
BtuiDpfe Zehen getheilten Klaue. Die Klaue, Hipporanipus, füllt dns 3 
blinde Ende des Unterhorns aus; ibr medialer Rand ist es, der, von aussen 
gesehen, als oberer Schenkel des Hnkens erscheint, an dem die Fimbria 3 
endigt. Auch der Bau des Hippocampus wird durch den Frontalschnitt 
aufgeklärt: die Wülste und Eindrücke, die der oberen Fläche des oberen n 
Schenkels des Hakens das klauenförmige Ansehen geben, finden sich eiuiger- 
maassen entsprechend auch an der unteren , der Coocavitnt des Hakens 
zugekehrten Fläche dieses Schenkels. Demnach unterscheidet sich das 
vordere Ende der umgerollten Platte von dem übrigen Theil durch grossere 
Mächtigkeit and wellenförmige Kräuselung. In der Dicke derselben 
wechseln weisse und graue Schichten mehrmals mit einander ab. 

Was die Textur der Randwülst der Hemisphären betrifft, so dringen 
ganii allgemein die markbaltigen Fasern in feinen Bündeln senkrecht zur 
Oberfläche bia etwa zur halben Höhe der grauen Binde vor. Hierauf beruht 
die Unterscheidung einer äusseren rein grauen, von einer inneren mehr 
weisslichen Schichte, wozu noch ein schmaler äuBserster, von netziormigem 
Bindegewebe durchzogener Saum kommt, der sich durch weisse Farbe aus- 
seicbnet. Die charakteristieche Form der Zellen der Hirnrinde ist die einer 3 
gestreckten Pyramide; Kolche PjTamidenzellen kommen in mehr oder minder 
uiblreichen Reihen und in verschiedenen Grössen gewöhnlich zwischen zwei 
Lagen rundlicher Zellen vor, Sie wenden die Spitze nach auseeu und senden 
von derselben einen Fortsatz, Spitzenfortsatz, aus, der sich in der Nähe 
der Oberfläche verliert; von der Basis der Pyramide entspringen seitliche 
Fortsätxe, die sich verästeln, und ein mittlerer, der gegen die Markleiste 
der Windung verlauft und wahrscheinlich EU einer Nervenfaser wird. Die 
Dimensionen der Pjramidenzellen , die in verschiedenen Regionen des Ge- 
hirns verschieden, am grössten im Lobulus paracentralis sind, deuten viel- 
leicht auf eine funcfionelle Verschiedenheit. 

Die Randwülstc der medialen Fläche des Hinterlappcns von dessen 
ner Länge haben das Eigenth um liehe, i^'" 
nen der Oberfläche parallelen weisaet 
9er Zeichnung ist in einer Schichte ftl 
infasern zu finden. EigentbiimHoh 1 
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graue Rinde überall dorch e 
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complicirt durch seine Verbindung mit der Fascia dentata ist der Bau des 
380. Gyrus hippocampi. In der grauen Substanz desselben sind drei Schichten 
zu unterscheiden, von denen wieder die Schichte der Pyramidenzellen mit 
ihren sehr langen Spitzenfortsätzen die ansehnlichste ist. 

In der Verfolgung der Nervenbahnen im Inneren des Gehirns waren 
wir bis zur Vertheilung der Fasern in den Hirnsohenkeln gelangt, in welchen 
sich Alles zusammendrängt, was in die höheren Provinzen des Central- 
organes gelangen will. Von den aus dem Rückenmark stammenden moto- 
rischen Fasern ist es bekannt, dass sie in der Mitte des unteren Umfanges 
der Basis des Hirnschenkels verlaufen, die sensiblen ziehen über ihnen in 
der Basis, und besonders in der Haube aufwärts. Wenn nun die Fasern 
des Himschenkels in das Gehirn eintreten, geschieht dies zwischen Sehhügel 
und Linsenkern, wo sie sich zur inneren Kapsel ausbreiten. Sind sie erst 
über das Bereich dieser Ganglien hinaus gelangt, dann strahlen sie nach 
den Randwülsten hin aus. Diese Faserausstrahlung lässt sich am erhärteten 
Gehirn durch Abfaserung darstellen und führt den Namen Stabkranz, 
341, II. CorotKl rudiatla. In der inneren Kapsel finden sich die motorischen 
Fasern vom, während die sensiblen den hinteren Abschnitt derselben bis 
zu den Corp. genicul. einnehmen. 

In der Hirnrinde haben die motorischen Centren ihren Sitz haupt- 
sächlich in den beiden Centralwindungen. Sie greifen auch auf den Lobul. 
paracentralis und den Lob. parietalis sup. über. Im Allgemeinen lässt sich 
sagen, dass ein motorisches Centrum um so höher an der Gehirnrinde hin- 
aufrückt, je tiefer am Körper sich die von ihm abhängigen Muskeln befinden. 
Das Feld der unteren Extremität erstreckt sich von der medialen Fläche 
des Gehirns und dem Scheitel bis ans Ende des oberen Drittels der Central- 
windungen. Das Centrum für die obere Extremität reicht zwar ebenso 
hoch nach oben, geht aber an beiden Centralwindungen weiter abwärts als 
jenes. Für die Bewegungen der mimischen Gesichtsmuskeln und der Zunge 
befindet sich das Centrum am unteren Ende der Centralwindungen, und zwar 
greift das Facialisgebiet mehr nach hinten, das Hypoglossusgebiet mehr nach 
vorn auf den Anfang der unteren Frontalwindung über. In der Gegend 
des vorderen Endes der Fiss. lateral. (Fossa Sylvii) befindet sich auch das 
Centrum für die Bewegung der Kaumuskeln. Das Sprachcentrum im All- 
gemeinen fällt mit dem Zungen- und Kaumuskelgebiet zusammen, wie 
dies für den Sprachact nur natürlich ist. Es erstreckt sich jedoch weiter 
und begreift besonders für Wort- und Silbenbildung u. dergl. noch die 
Windungen der Insel in sich. Dieses Centrum befindet sich nur linker- 
seits; nur bei Läsionen der frühen Jugendjahre scheint das gleichnamige 
Rindenfeld der rechten Seite vicarürend eintreten zu können. Die übrigen 
motorischen Centra sind zwar noch nicht genau localisirt, doch darf man 
schon jetzt annehmen , dass auch sie in der Gegend der Centralwindungen 
ihren Platz finden. 

Die sensiblen Rindenfelder scheinen im Allgemeinen an denselben 
Stellen zu liegen, an welchen die motorischen der einzelnen Körpertheile 
vorfindlich sind. 

Von sonstigen Centralstellen in der Rinde des Grrosshims v^ 
bekannt, dass die Gesichtswahrnehmung ihre LocaKBatioä ^ 



Huuen aea CrätraiorgaDB. 
des oberen KndeB der Fisaur. occip. perpendioul, findet; für das Oeh&l 
beEndet sich mögticberweiiie ein Centi'um am hinteren Ende der beideq 
oberen Temporal Windungen. 

Was die grossen Ganglien betrifft, bo steht der Tbalainua opticuB vor^ 1 
zäglich mit der Hiriiriiide in Verbindung; es lassen eich Bahnen nach alleiil 
L«ppen derselben, anch uacb dem Aromonaborn, verfolgen. Auch mit dottj 
tiefer gelegenen Theüen des Centralorgana und zwar dem Tegmentnm dei 
Himschenkels ist ein Zusammenbang zu constatiren. 

Schweif- und Linsenkern verhalten sich insofern umgekehrt v 
Spbbügel, als bei ihnen Verbindungen mit der Hirnrinde noch nicht mit| 
Sicherheit aufzufinden waren, wogegen starke Bündel von ibni 
1 Grosehimschenkel und der Medulla oblong, verlaufen. 

Zuletzt ist noch der Couimissuren zu gedenken, welche die beiden 
oispharen mit einander verbindeu; unter ihnen ist eine sogleich auszu- 
u'a media, welche ganz aus der Substanz des Thalamus 
gebildet ist und niemals die Function der anderen Commis.nureu hat. 
hintere ComniiHBUr enthält Fasern verschiedener üedeutung. Einige verbinden J 
das Tegmentum mit dem Thalamus der anderen Seite, die meisten sind »bei 
noch nicht genügend bekannt. Die vordere Commissur kann als gans9 
gteichwerthig mit dem Balken betrachtet werden. Die Fasern dieses letztere 
aber haben die Function, identiBche Rindenfelder beider tlemisphä 

rder in Verbindung zu setzen. Sie strahlen dnher im Centrum s 
der grauen Rinde aller Lappen nuseinander. 
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.nd in ihrer knöchernen Hohle, der Wand 
r derben, weissen, fibrösen Haut, Jiiira 
der Schädel- und Racken markshöhle ver- 



I identisch mit dem inneren Periost deT 
Uebergang aus der Schädel- in die Wirbelhöhle 
Periost der ersteren in zwei und mehr Lamellen, 381, 1 

Periost und die Bänder der Wirbelhöhle 



Gehirn und Rückenmark 
der letzteren zunächst, von ei: 
Itiater, umgeben, die sich 
schieden verhält. 

In der Schädelhöhle ist 
Sch&delknochen ; be 
Spalt«'! sich aber dt 
lon denen die 

übergehen , während die innerste sich in das cylindrische Rohr fortsetzt, 
wiche» das Rückenmark umschliesst. Den Raum zwischen diesem Rohi> j 
nnd den festen liäudera der Wirbelhöhle füllt ein lockeres, feuchtes unSfl 
fettreiches Bindegewebe. | 

Von der fibrösen .Auskleidung des Schädels gehen Fortsätze nach innen, 
welche die Höhle unvollkommen in zwei symmetrische Hälften und der 
(^cre nach in einen oberen und unteren Raum abtheilen. Die mediane 
Scheidewand wird durch die quere in eine obere und untere AbtbeiiuD| 
geschieden. Die obere Abtbeilung, i^Vf/j" cerelfft, ragt 
Spttlt« zwischen den Hemisphären des (.irosshirns bis zum C. calloaum. 
• dieUestslt einer Sichel, deren Rücken an die Schädeldecke angawi 
rcnSchueidi' lri.'i liei,'t; sie ruht mit dem breiteren hint«reii 



384 Hüllen des Gentralorgans. 

auf der horizontalen Scheidewand und schliesst mit dem schmalen vorderen 

381, I. Rande die Crista galli (3) ein. Die untere Abtheilung der medianen 

Scheidewand, Fulx cevebellif ist niedriger, aber breiter als die obere, 

oft der Länge nach gerippt oder hohlkehlenartig vertieft. Die quere Scheide- 

381, I, II. wand, Tetltorium, legt sich in die Spalte zwischen den hinteren Lappen 

des Grosshims und der Oberfläche des Kleinhirns; mit ihrem freien Rande 

erreicht sie den Grund der vorderen queren Hirnspalte und nimmt in der 

Mitte dieses Randes die aus dem Gehirn hervortretende V. cerebri int. 

381, I. comm. (2) auf. 

Ich habe an einer früheren Stelle (S. 320, f.) die venösen Sinus beschrie- 
ben, die in der Substanz der fibrösen Haut oder zwischen ihren auseinander- 
weichenden Lamellen enthalten sind. Ausserdem verlaufen innerhalb der- 
selben die Vasa meningea und die Stämme einzelner Nerven. Der dritte 
385. bis sechste Himnerve sind auf einem Theil ihres Weges durch die Schädel- 
höhle von der fibrösen Haut bedeckt und ziehen neben einander über der 
Carotis und durch den Sinus cavernosus oder über demselben den Aus- 
trittsöffnungen zu. Auch über die Hypophyse spannt sich die fibröse 
Haut als eine leicht vertiefte Decke, die der Stiel der Hypophyse durchbohrt. 

Da Gehirn und Rückenmark sich in einer luftdicht geschlossenen Kapsel 
befinden, so muss der Raum zwischen den Wänden und dem Gentralorgan 
von einer Substanz eingenommen sein, die in alle Lücken des Organs vor- 
dringt und alle Unebenheiten seiner Oberfläche so ausgleicht, dass diese 
sich vollkommen an die innere Oberfläche des Schädels anschliesst. Dieser 
Forderung wird genügt durch ein sehr lockeres, aus feinen Bälkchen 
zusammengesetztes Bindegewebsnetz, dessen weite, unter einander communi- 
cirende Räume von Flüssigkeit erfüllt sind. Um das Serum zurückzuhalten, 
ist es gegen die fibröse Haut durch eine zwar zarte, aber feste Membran, 
die Avdchfioidea f abgegrenzt, die unmittelbar an der fibrösen Haut 
anliegt; die Flüssigkeit, ein verdünntes, eiweissarmes Blutserum, wird 
Subarachnoideal- (oder Cerebrospinal-) Flüssigkeit, das wasser- 
haltige Bindegewebe wird Subarachnoidealgewebe genannt. Wird 
die Schädel- oder Wirbelhöhle ohne besondere Vorsicht geöffnet, so entleert 
sich die Flüssigkeit und das Subarachnoidealgewebe collabirt; doch bleibt 
die Arachnoidea über den Vertiefungen des Gehirns, an der hinteren Quer- 
spalte, an der unteren Fläche zwischen Brücke und Chiasma u. a. aus- 
gespannt. 

Von der äusseren Fläche der Arachnoidea erheben sich die Arachnoi- 
dealzotten^), Büschel kolbenförmiger, gestielter Fortsätze von verschiedener 
Dimension und Zahl, am beständigsten längs dem Sinus sagitt. sup., welche 
in Hohlräumen der fibrösen Haut aufgenommen werden und, wenn sie eine 
gewisse Grösse überschreiten, die fibröse Haut verdünnt vor sich hertreiben 
und die Schädelknochen grubenförmig aushöhlen. Die Hohlräume sind 
Erweiterungen der Venen der fibrösen Hirnhaut, die theils mit Zweigen 
der Vv. meningeae, theils mit den Sinus in Communication stehen. Durch 
die Zotten wird die Flüssigkeit des Subarachnoidealraums in die Hohlr&ame 
der fibrösen Haut und weiter in die Venen abgeleitet. 



^) Pacchionische Drüsen. 




ie nach atiaseu, so verdicLtet s 
mhälli'tiile Bindegewebe auch nach im 



1 das hydropiache, das Centralorgau 
1 der Grenze der NervenBiili- 
, I*fa matrr, in welcher 3: 
1 Verzweigungeil der Arterien und Venen enthalten sind, von welchen 
i die Nerven e üb stanz eindringenden Gefässe ausgehen. Ein- 
zelne derbere BindegewebE platten spannen sich z.wiEFlien Ärachnoidea und 
Getasshaut aus: in der Schädelhöhle sind sie unbeständig, in der Wirbel- 
hShle bilden sie das hig. dentfciilatuni , ein Itand, daa, Tom Rücken- 3; 
tnark jederseits ausgehend, die Wirbel höhle in frontaler Richtung theilt und 
mit Bpitzen Zarken sehr regelmässig zwischen den Austrittsstellen der 
Spinalnerven an die innere Fläche der fibrüeen Haut befestigt ist. 

Von Fortsätzen , die Nich von der GeCTiassliaut in daa Innere des Ceu- 
tnUorgAus erstrecken, war bereits gelegentlich die Rede. Am Rückenmark 
dringt in die vordere Medianüssur ein Septum ein, welches mächtig genug 
ist, um mit freiem Auge demonstrirt zu werden. Ein ähnliches, feineres 
Septnm wird durch das Mikroskop auch in der hinteren Median&ssur nach- 
gewiesen. Am verlängerten Hark, in der Gegend der Pjramidenkreuzung, 
wird das hintere Septtim stärker, das vordere dünner. 

In die Ventrikel des (Jehirns setzen sich von der unteren Fläche der 
Gefftsshaut »elbatandige , gefassreiche Blätter fort, Telae choroideae, 
Sie sind entweder frei über die Ventrikel hingespannt oder ragen in das 
Innere derselben vor. Sie können aber nicht eigentlich in die Hohlräume 
eindringen, sondern treiben deren Wand unter starker Verdünnung vor sich 
bei*. (Vergl. die Entstehung des Tela chor. des Lateral Ventrikels in fig. 35.) 
Sie müssen daher allenthalben mit einem vom Epcndyma (ä. 356) geliefer- 
ten Ueberzuge versehen sein. An bestimmten Stellen sind die Telae ehoroi- 
deae mit Reiben niedriger, üstiger Zotten besetzt, deren Räuder Gefäsa- 
schlingen enthalten; dies eind die sngenauuten PlejCilS choroiflef. 
Ihr Bau erinnert an die Ciliarforti^ätze der Choroidea und wahrscheinlich 
ist auch ihre Function eine verwandte, die Ausscheidung der Cerebroapiual- 
flOsaigkeit. 

Hau nnteracheidet eine Tela ohoroidea des Klein- und des Grosshirns 
und ftu jeder derselben ein Paar Plexus choroidei, je einen medialen und 
Interalen. Die Tela choroidea des Kleinhirna begrenzt die im Laufe .^ 
derEntwickelung entstehenden Oefiuungen, durch die vom Subaracbnoidenl- 
rsum Flüssigkeit in die Ventrikel gelangt und umgekehrt. Eine mediane 
l.>effniing , Apertura »"/.')> ™'i"d dadurch gebildet, dass die Oeffisshuut, 
die den Obex einhüllt, sich von diesem jederseits mit einem scharfen 
Rande an die untere Fläche des unteren Wurms bcgiebt, längs welchem 
die Tela choroidea des vierten Ventrikels mit den beiden, dicht neben ein- 
ander verlaufenden Plexus choroidei mediales mehr oder mindw 
straff angeheftet ist. Ein JV. choroid. lateralis, von keulenf& 
Geetalt, windet sich am den strickförmigen Strang und kommt ■ 
onti^ren Fläche des Gehirns, zwischen der Flocke und dem N. Tagtu» ^ 
Valnm medulläre inf. umschlossen, zum Vorschein. Auch über diesemF 
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findet sich eine Spalte, Äpertura lateralis ventrictdi quarti, durch die der 
vierte Ventrikel mit dem Subarachnoidealraum communicirt. 

Die Tela choroidea des Grosshirns fügt sich an der vorderen 
queren Hirnspalte aus der Gefasshaut der unteren Fläche des Gross- und 
383, I. der oberen Fläche des Kleinhirns zusammen {**). Sie hat an ihrem 
Ursprünge eine nicht geringe Mächtigkeit, indem sie den Raum zwischen 
dem Splenium und den Yierhügeln ausfüllt und die V. cerebri int. comm. (*) 
und das Conariura umschliesst. Nach vom und nach den Seiten ver- 
dünnt sie sich; zwischen den beiderseitigen Taeniae thalami optici ist sie 
frei über den dritten Ventrikel ausgespannt; zur Seite verliert sie sich in 
das Ependyma des Thalamus. Der Plexus chovoid, medial* des 
Grosshims ist ein schmaler Zotten streif, der an dem den dritten Ventrikel 
bedeckenden Theil der Tela choroidea gerade von vorn nach hinten läuft, 
dicht neben dem gleichnamigen Zottenstreif der anderen Seite. Der PlexttS 
chov. lutevaL ist bei Weitem stärker ; er läuft am Seitenrande der Tela 
choroidea, gelangt durch das Foramen Monroi, das er im bluterfüllten 
Zustande wahrscheinlich ausfüllt, in den Seitenventrikel und begleitet die 
Fimbria in das Unterhorn bis zum Ilippocampus. 



B. Peripherisches Nervensystem. 
1. GteMrnnerven. 

I. N. olfactorius. 

391. Der dreiseitig prismatische Stamm (7), der am Tuber olfactorium mit 

mehreren Wurzeln entspringt und im Sulcus olfactorius des Vorderlappens 
der Hemisphäre vorwärts geht, stellt seiner Herkunft nach noch einen Theil 
des Gehirns dar, der als Riechlappen bei manchen Thieren eine bedeutende 
Grösse erlangt, selbst noch eine Fortsetzung dos Lateralventrikels beher- 
bergt. Er zeigt daher auch noch in dem reducirten Zustande, in welchem 
er beim Menschen erscheint, die Structur des Centralorgans. Eine weisse 
Nervenfaserschichte, in welcher die von der medialen und lateralen Seite 
einander entgegenkommenden Wurzeln sich vereinigen, nimmt anfanglich 
nur die untere Hälfte des Nerven ein, indess die obere aus grauer, von 
longitudinalen und spitzwinkelig gekreuzten Fasern durchzogener Sub- 
stanz besteht. Allmälig greift die weisse Schichte immer weiter auf die 
Seiteuflächen des Nerven über und schliesst sich endlich zum voll- 
ständigen Rohr. 

Auf dem vordersten Theil der Lamina cribrosa des Siebbeins dehnt 
sich der N. olfactorius in Breite und Dicke zum Btdbits olfactorius aus, aus 
dessen unterer Fläche die Füa olfactoria hervorgehen, Bündel markloser 
Nervenfasern, welche durch die Löcher der Lamina cnbrosa zur Nasen- 
schleimhaut gelangen. Sie erst sind als die peripherischen Riechneryen 
anzusehen. Die Zunahme der Dicke des Bulbus erfolgt durch Einlagerung 
einer grauen Masse, welche aus abwechselnden Schichten körner- und zellen- 
haltiger Substanz besteht, zwischen die obere und untere Nervenfaserlage. 



Nn. opticus, oculomotorius, trochlearis. 387 

Der unteren Faserschichte zunächst enthält der Bulbus die sogenannten 
Glomeruli, welche von Manchen für Nervenknäuel und für die ürsprungs- 
stätten der marklosen Elemente der Fila olfactoria gehalten werden. 



II. N. opticus. 

Nachdem der Tractus opticus bis zum Chiasma bei der Beschreibung 
des GehimSf der N. opticus vom Chiasma an bei der Beschreibung des Auges 
geschildert worden, ist hier nur noch des Faserverlaufs des Chiasma zu 
gedenken. Die äusserste Schichte bildet eine dünne Faserlage, Commissura 
ansata, welche von der Lamina terminalis cinerea gerade abwärts über die 
vordere und untere Fläche des Chiasma verläuft und am Tuber cinereum 
sich verliert. Den hinteren Winkel des Chiasma runden Fasern aus, die 
sich ohne Abgrenzung an Commissurenfasem anschliessen, welche im Boden 
des Gehirns enthalten sind. Räthselhafter Natur sind Faserzüge, welche 
im vorderen Winkel des Chiasma von Einem Nerven zum anderen umbiegen ; 
man kann sie nur als Commissuren zwischen den Nervenzellen beider Netz- 
häute betrachten. Das Innere des Chiasma nehmen Fasern ein, welche 
einander in platten Bündeln kreuzen. Während demnach die linke Wurzel 
sich mit einem Theil ihrer Fasern in den rechten Nervenstamm fortsetzt 
und umgekehrt, gehen an jedem seitlichen Winkel des Chiasma Fasern 
ungekreuzt von dem Tractus auf den Nerven seiner Seite über. So lautet 
die Beschreibung zahlreicher Autoren ; Michel (lieber Sehnervendegenera- 
tion und Sehnervenkreuzung, Festschrift, Würzburg, 6. Juli 1887) aber 
verficht mit gewichtigen Gründen die Meinung, dass eine totale Kreuzung 
der Fassem im Chiasma stattfinde. 



III. N. oculomotorius. 

Bewegungsnerve der animalischen Muskeln der Orbita mit Ausnahme 
des Rectus lateralis und des Obliquus sup.; durch Vermittelung des Ggl. 
ciliare Bewegungsnerve des Sphincter iridis und des M. ciliaris. 

Tritt an der medialen Ecke der Fissura orbitalis sup. in die Orbita 386, I. 
und theilt sich, zuweilen schon vorher, in einen oberen und einen unteren 
Ast. Der obere, dünnere Ast versorgt die Mm. levator palpebr. und rect. 
octili sup. ; der untere theilt sich in drei Zweige für die Mm. rectus medialis, 
rectus Inf. und obliquus inf. Der Zweig des letzteren zieht eine lange 
Strecke am Boden der Orbita hin und giebt alsbald nach seiner Trennung 
vom Stamm die kurze Wurzel zum Ggl. ciliare ab. 



IV. N. trochlearis. 

Bewegungsnerv des M. obliquus oculi sup. Gelangt neben, dann über 
dem N. oculomotorius in die Orbita und senkt sich unmittelbar unter der 
Decke der letzteren in die Oberfläche seines Muskels. 

25* 



388 N. trigeminus. Nn. recurrens opth., supraorbitalis. 



V. N, trigeminus. 

Entspringt aus dem Brückenschenkel mit einer breiten sensibebi und 
einer, von der sensiblen bedeckten, schmalen motorischen Wurzel, welche 
beide über der oberen Kante des Schläfenbeins sich unter die fibröse Hirn- 
hant begeben. Man muss diese abpräpariren, um zu sehen, wie die sensible 
385. Wurzel in ein halbmondförmiges Ganglion, Ggl. seniilunare {V*y\ 
eintritt, aus welchem nach der anderen Seite drei Aeste hervortreten, der 
erste (F^) gerade vorwärts zur Fissura orbit. sup., der zweite (V^) vor-seit- 
wärts zum Can. rotundns, der dritte (F^) seitwärts zum Foramen ovale. Mit 
dem dritten verbindet sich jenseits des Ganglion die motorische Wurzel. 



A. Des N. trigeminus erster Ast. 
N. ophthalmicus (F^). 

387. Giebt vor seinem Eintritt in die Orbita den N. recurrens ab und zerfallt 

alsdann in drei spitzwinkelig divergirende Aeste, supraorbitalis, nasociliaris 
und lacrymalis. 

1. N. recun^ens (pphthalmici). 

Ein feiner, einfacher oder aus mehreren Wurzeln gebildeter Faden, der 
sich rückwärts wendet, meistens eine Strecke in der Scheide des N. troch- 
learis verläuft und im Tentorium, an den Wänden der in demselben ent- 
haltenen Sinus, endet. 

388. 396. 2. N. supraorbitalis. 

Verläuft unter dem Periost der Decke der Orbita gerade vorwärts zur 
Incisura supraorbitalis und unter derselben zur Haut der Stime; giebt in 
der Orbita zwei Aeste unter spitzem Winkel median-vorwärts ab: 

1. Den jff. Supratrochlearls, der über dieTrochlea hinweg eine 
schlingenförmige Verbindung mit dem N. infratrochlearis eingeht (s. u.). 

2. Den N. frovitoUs f welcher die Orbita mit der gleichnamigen 
Arterie durch die gleichnamige Incisur verlässt und zwischen den am Stirn- 
bein entspringenden Zacken des M. orbicularis oculi seine Zweige zur Haut 
der Stirn sendet. 

388. 3. N. nasociliaris. 

Giebt meist noch ausserhalb der Orbita die lange Wurzel des 6gl. ciliare 
ab, dann, während er über den N. opticus hinwegschreitet, einig« Nb» 
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Nn. nasociliaris, lacrymalis. 389 

ciliares longi und spaltet sich unter dem medialen Rande des M. rectus 
oculi sup. rechtwinkelig in die Nn. ethmoidalis und infratrochlearis. 

• 1. Die lange und dünne Wurzel des G-gl, ciliave verbindet 
sich mit der kurzen und stärkeren aus dem Oculomotorius (s. o.) zu einem 
vierseitigen Knötchen, welches an der lateralen Seite des Opticus und hinter 388. 
der Mitte seiner Länge (vom Eintritt in die Orbita gerechnet) gelegen ist. 386, II. 
Den Wurzeln gegenüber vom vorderen Rande des Ganglion gehen die 
Ciliaruerven , Ntl. clHares bveves, ab, sechs bis zehn an der Zahl, 
durch fortgesetzte Theilung sich auf zwölf bis achtzehn vervielfältigend. 
Sie dringen bis auf Einen, der am vorderen Rande des Bulbus die Sclera 
durchbohrt, im Umkreise der Eintrittsstelle des N. opticus in den Bulbus 
ein und verlaufen abgeplattet auf der äusseren Fläche der Choroidea zum 
M. ciliaris, zur Iris und Cornea. 
^ 2. Nn. ciliares longi, gewöhnlich zwei, unterscheiden sich in 388. 

ihrem weiteren Verlauf nicht von den ans dem Ganglion stammenden Nerven. 

3. N. ethmoidalis. Verlässt durch das For. ethmoidale ant. die 388. 389. 
Orbita und gelangt in die Schädelhöhle; wendet sich vorwärts und zieht 

unter der fibrösen Hirnhaut auf der Siebplatte zu der am vorderen Rande 
derselben befindlichen spaltförmigen Oe£fnung (*), die aus der Schädelhöhle 
in die Nasenhöhle führt. In der Nasenhöhle theilt er sich in einen 
medialen Zweig für die Scheidewand und einen lateralen Zweig für die 
Seitenwand der Nase. Der Endast des letzteren dringt durch das Binde- 
gewebe, das den Knorpel des Nasenrückens an den Rand der Apertura pyri- 
formis befestigt, hervor und vertheilt sich an die Cutis der Nasenspitze 
und des Nasenflügels. 

4. jff. infratrochleaHs, läuft unter dem M. obliquus oculi sup., 388. 
dem N. supratrochlearis parallel und vereinigt sich mit ihm in der er- 
wähnten Schlinge, aus welcher Hautäste zur Gegend des medialen Augen- 
winkels hervorgehen. 

4. N, lucrynialts. 

Geht an der lateralen Wand der Orbita über dem M. rectus oculi later. 
direct zur oberen Thränendrüse und mit mehreren Aesten durch dieselbe 
und an derselben vorüber zum oberen Augenlid und dem der Orbita nach- 396. 
sten Theil der Schläfengegend. 

In der Orbita giebt er einen anastomotischcn Ast zum N. orbitalis (s. u.). 

Versuche, um zu ermitteln, ob die die Thränensecretion anregenden 
Nervenfasern im N. lacrymalis enthalten seien, haben noch kein überein- 
stimmendes Resultat ergeben. 

B. Des N. Trigemiuus zweiter Ast. 

N. supraraaxillaris (F-*). 390, I. 

Giebt ebenfalls einen R. recui'rens noch innerhalb der Schädelhöhle 
ab, verlässt dieselbe durch den Can. rotundus und theilt sich in der Fossa 
sphenomaxillaris in zwei Stränge, einen stärkeren cylindrischen , N. infra- 



390 Nu. recurrens supramaxill., infraorbitalis. 

390, I. orbitalis, der in der Flucht des Stammes zur Fissura orbitalis inf. zieht, 
und einen schwächeren, platten, N. sphenopalatinus, welcher unter rechtem 
Winkel yom Stamme abwärts geht und in das Ggl. nasale anschwillt, dessen 
Aeste aus der Fossa sphenomaxillaris rückwärts durch den Can. vidianus, 
medianwärts durch das For. sphenopalatinum , abwärts durch den Can. 
pterygopalatinus hervortreten. 

387. 1. K. recurrens (supramaxiUarts). 

Verläuft gerade oder im Bogen zum Stamm oder vorderen Aste der 
A. meningea media und begleitet deren Zweige. 

390, 1. 2. IT. infraorbitalis. 

Begiebt sich, nachdem er durch die Fissura orbitalis inf. in die Orbita 
getreten ist, am Boden derselben in den Can. infraorbitalis und durch das 
396. Foramen infraorbitale ins Gesicht; die Endäste, in die er beim Austritt 
aus der genannten Oe£fnung zerfällt, werden nach den Regionen des Ge- 
sichts, in deren Haut sie endigen, bezeichnet als 3^IU palpebrales iflffm, 
390, I. nasales subeutanei und labiales supp. Sie werden gitterfönnig 
gekreuzt von Zweigen des N. facialis und anastomosiren vielfach mit den- 
selben. 

An collateralen Aesten entsendet der N. infraorbitalis: 

1. Noch vor dem Eintritt in die Orbita unter spitzem Winkel den 
JV. orbitalis^). Derselbe theilt sich in zwei Zweige, die an der lateralen 
Wand der Orbita in Furchen und stellenweise zuweilen in Canälchen ver- 

390, II. laufen. Der obere Zweig, JR» tetnporaliSf giebt eine schlingenförmige 

Anastomose zum N. lacrymalis ab und verläuft mit dem Rest seiner Fasern 

durch den Can. zygomatico - temporalis zur Schläfengrube und durch den 

396. vorderen Anheftungsrand der Fascia temporalis zur Haut der Schläfen- 

390, II. gegend. Der untere Zweig, 2J, nialaris, gebt durch den Can. zygomatico- 
396. facialis zur Haut der Wangengegend. 
390, I, II. 2. Nn. alveolares supp. Es sind gewöhnlich drei, ein JVi Olveol. 

Sup. post; alv. SUJK med. und alv. Slip. ant. Der mittlere kann 
fehlen, der vordere und hintere können vom Ursprung an in zwei und mehr 
Fäden zerfallen. Der hintere zweigt sich vom N. infraorbitalis noch vor 
dessen Durchtritt durch die Fissura orbit. inf. ab und geht durch das oder 
die Forr. alveolaria postt. supp. in die Kieferhöhle, nachdem er feine Zweige 
an die äussere Fläche des Oberkiefers zum Zahnfleisch abgegeben hat. Die 
beiden anderen Nn. alveolares supp. trennen sich innerhalb des Can. infra- 
orbitalis vom Stamm des gleichnamigen Nerven. Alle drei liegen unter 
der Schleimbaut der Kieferhöhle in Furchen oder Canälchen der Seitenwand 
derselben, hängen durch schlingenförmige Anastomosen unter einander zu- 
sammen und schicken von diesen Schlingen aus feine, geflechtartig ver- 
bundene Zweige in die Zahnwurzeln und durch besondere Knochencanälchen 
zum Zahnfleisch. Vom N. alveolaris sup. ant. geht ein Zweig in die Nasen- 



1) N, subcutaneus malae. 



N. sphenopalatinus. Ggl nasale. 391 

höhle, der die Schleimhaut derselben in der Umgebung der Mündung des 
Duct. lacrymalis versieht. 

3. jff. Sphenopalatinus. 
Ggl* nasale. 

Der einfache oder in mehrere Fäden zerfallene N. sphenopalatinus 390, I, II. 
schwillt nach kurzem Verlauf in ein plattes, dreiseitiges Ganglion an , wel- 
ches im Fette der Fossa sphenomaxill. eingebettet liegt. Die von dem 
Ganglion ausgehenden Nerven sind die folgenden : 

1. N* vidtanus* Vom hinteren Rande des Ganglion in den Can. 391. 
vidianus, in welchem er früher oder später in zwei Aeste, N. petrosus 
superfic. maj. und petros. prof. maj., zerfallt. Der erste stellt eine 
Verbindung mit dem Ggl. geuiculat. des N. facialis, der andere mit dem 
Plexus caroticus her; bei der Beschreibung dieser Nerven werde ich auf die 
Muthmaassungen über den Faserverlauf in den Verbindungsästen zurück- 
kommen. Oefters lösen sich vom N. vidianus feine Aestchen ab, die durch 
eigene Knochencanälchen in die Nasenhöhle gelangen. Es sind in die 
Bahn des Vidianus eingeschlossene Fasern der folgenden Aeste. 

2. Nn. nasales SUJ}p* Vier bis fünf stärkere oder eine grössere 390, I. 391. 
Zahl feiner Aeste gehen von der medialen Fläche des Ggl. nasale und vom 
Anfange des N. vidianu» durch Lücken der sehnigen Membran, die im For. 
sphenopalatinum ausgespannt ist,, in die Nasenhöhle und verästeln sich auf 

der Decke, der Seiten- und Scheidewand der Nase. Unter den Scheide- 
wandästen erstreckt sich Einer, If» nasopalatimiS ^) , in einer Furche 
des Piiugscharbeins bis zum Can. incisivus und verbindet sich in diesem 
Canal mit dem entsprechenden Nerven der anderen Körperhalfte zu einem 
feinen Geflecht, aus welchem die Aeste zum vorderen Theil der Gaumen- 
Bchleimhaut hervorgehen. 

3. Nn* palatini. Mit dem grössten Theile ilirer Fasern das Gang- 390, I. 
lion ununterbrochen durchsetzend, ziehen sie senkrecht zum Can. pterygo- 
palatinus herab als ein Stamm, der sich bald in drei, der Theilung des 

Can. pterygopalatinus entsprechende Aeste theilt. 

Der Hauptast, 3^. palatlntlS ant*^ geht durch die untere Oeffnung 391. 
des Hauptcanals zum Gaumen, schickt durch Löcher der verticalen Platte 
die Nn. nasales postt. inff. in die Nasenhöhle und theilt sich am 
Gaumen in zwei Aeste, von denen der Eine längs den Backzähnen, der 
andere zur medianen Gaumennaht und gegen die Schneidezähne verläuft. 
Der grössere der beiden Nebenäste, N* J^^^^^^'^^^^^ J}OSt., giebt den 
Mm. petrostaphylinus und palatostaphylinus Zweige, der kleinere, pala^ 
tinus lateralis f verzweigt sich in der Gegend der Tonsille und im 
unteren Theile des Gaumensegels. 



^) -iV. nasoptdatinus Scurpae. 



392 N. recurrens inframax. Ggl. oticum. Nn. masseter., tempor. 



C. Des N. trigeminus dritter Ast. 
392, I. N. inframaxülaris (F»). 

Zum N. inframaxülaris vereinigen sich ein Theil der sensibeln und die 
motorische Wurzel in einem complicirten Geflecht, von dem nach dessen 
Austritt aus dem For. ovale im oberen Theile der Fossa infratemporalis fast 
mit Einem Male die sämmtlichen Aeste des Nerven nach verschiedenen 
Richtungen ausstrahlen. An der medialen Fläche des Stammes oberhalb 
seiner Theilung liegt das Ggl. oticum. Die Aeste, in welche der Stamm 
unterhalb desselben zerfallt, scheiden sich in motorische und in rein oder 
wesentlich sensible; zu den ersteren gehören die Nerven der Kaumuskeln; 
die sensibeln versorgen die Schläfengegend , die Zunge, den Unterkiefer 
und die Wangen und Lippen. 

387. 1. JT. recur7'en8 (inframaxülaris) 

Geht unter dem Foramen ovale von der sensibeln Wurzel ab und 
durch das Foramen spinosum in die Schädelhöhle zurück, um sich mit der 
A. meningea zu verästeln. 

392, II. 2. Die kurzen Wurzeln des Ggl» oticum und des Ganglion. 

Das Ggl. oticum, dicht an die mediale Fläche des Nervenstammesi durch 
ein Paar feine, aus demselben hervortretende Fädchen angeheftet, hat eine 
elliptische, mit dem längsten Durchmesser sagittal gerichtete, platte Gestalt. 
Es bedeckt den Ursprung des N. pterygoid. int. und wird häufig von dem- 
selben durchsetzt. Unter den Aesten, die aus dem Ganglion entspringen, 
gehen die ansehnlichsten von der hinteren oberen Ecke nach hinten, der 
N. petrosus superficialis minor in die Schädelhöhle und in einen Canal 
des Schläfenbeins zum Plexus tympan. und dicht unter ihm der Jf» teft" 
SOVis tympdflif der Bewegungsnerve des genannten Muskels. Ein noch 
feinerer motorischer Ast geht von der vorderen Ecke aus zum M. spheno- 
staphylinus. Auch mit dem N. auriculo-temporalis und mit der 
Chorda tympani (s. u.) verbinden sich Fäden aus dem Ganglion. 

392, 1. 3. -flT. niassetm^icus, 

am hinteren Rande des M. temporalis seitwärts durch die Incisur des Unter- 
kiefers zu seinem Muskel. 

4. JV. tentporalis pro/, post, 

und 

5. N, temporalis prof. ant, 

an der Decke der Fossa infratemporalis aufwärts zum H. t^ 



Nn. pterygoid., tiuccüiaturius, lingualis. 



JV. pteri/ffoifl. ext. 



!tiiiiim oder einem der anderen Kaumuttki^läBte direct eeit- 
1 Muskel. 



wie erwähnt, vom 
oticum vor-abwärU. 



7. N. pterfff/oitU int., 
>rdercD Runde des N. iul'ramaxillariB durcL das Ggl. 



». 3'. bufcinatoHiis. 



An der lateralen Fläche doa M- pterygoid. eul. herabsteigend, langt er 
&tif dem M. buccinator au , au dessen Faacie er saiuDil eeinen Vorzwei- 
^uiigon durch atruffea Bindegewebe befestigt ist. Seine gegen den Mund- 
winkel dirergireudeo Aeste bilden BcLlingenroiinigo Anaetomosen unter sich 
imd mit Zweigen des N. facialis, und enden in der Haut Und Scbklmbaut 
'ler Lippen. 

9. Jf. tiiiffualiH. 

Läuft an der medialen Seite der A. maxlllariB int. zwisohen dem M. 
pterygoid. int. und dem L'nt«rkiefer herab und Terstürkt sich noch oberhalb 
des geoanuten MuekeU durch einen Ast vom N. alveolaris inf. und durch 
die Chorila tytnpani, einen Zweig des N. facialis, der aus der Fisenra 392, 1. 
petrotfmpanicB hervortritt. Vom vorderen Rande des M. pteryg. int. an 
zieht der N. lingualis am Boden der Mundhöhle vorwäils, zuerst auf der ^03, [. 
Gland. EuhmaxUlaris (4), dann auf dem M. mylohyoideus. Hinter der Sub- 
lingualdnue (6) kreuzt er sich spitzwinklig mit dem Duct. submaKill. (5) 
und zerfällt alsdann in vier bis fünf Aeste, die sich rasch durch fortgesetzte 
■pitawinklige TheUung verviolfsltigen und zwischen den Mm. hyoglossna 
und geniogloBsus , grösstentheila durch die Bündel des M. lingualis, in die 
Zunge eindringen, in der sie sich bis zur Schleimbaut verfolgen lassen. 398. 

Collaterale Aeste der N. lingualis sind; 

L 3'«. ■mantlihnlares , zwei bis vier feine Zweige zur inneren 303, I. 
Fläche des Alveolarrandes des Unterkiefers. 

•2. y. sublttlf/ualin, verlauft am lateralen lUnde der Gland. suh- 39.^, l 
lingualis nnd gleht dieser Drüse und der Schleimhaut des Bodens der 
Unndböhle Aeste. 

3. Die Wurzeln des Gangl. linguale und das Ganglion. Am 3y3, I, 
vorderen Rande des M. pterygoid. int. wird der bis dahin cylindriscbe 
Stamm des X. lingualis platt und erweist sich nach Entfernung des Neuri- 
lemms als ein lockeres Geflecht, in welobera die ursprünglichen Nerven- 
bWel mit den diircb die Chorda zugeführten ihre Fasern austauv 
Ans diesem Geflechte gehen parallele oder abwärts convergirend« 
"*»or, an welchen das spindelförmige Ganglion hängt Die au 1 
Hcs Ganglion hervortretenden Nerrenftdl 
^>m axillaris. 



394 Nn. alveolaris inf,, auriculo-temp., abducens. 

393, I. 4. N. communicans cum N. hypoglosso. Ein von den hintersten 

Endästen des N. lingualis zu Endästen des Hypoglossus verlaufender 
Zweig (*), auf welchen ich bei Beschreibung des N. hypoglossus zurückkomme. 
Der N. lingualis ist der Tastnerve der ganzen Zunge und der Ge- 
schmacksnerve der Zungenspitze, letzteres durch die ihm mittelst der 
Chorda tympani zugeführten Facialisfasern. Auf demselben Wege erhalt 
er die secretorischen Fasern, die er durch das Ggl. linguale an die Gl. sub- 
maxillaris sendet. Der vorwärts gerichtete Verlauf der vorderen Wurzel- 
fäden des Ganglion gewährt den Anschein, als ob auch aus dem Ganglion 
Fäden zu peripherischer Verbreitung sich dem* vorderen Theile des Lin- 
gualis beigesellten. Vielleicht sind es die Drüsennerven der Gland. sub- 
ungualis. 

10. JV. alveolari» inf. 

Begiebt sich in Begleitung der gleichnamigen Blutgefässe durch das 

394, I. For. mandibulare in den Can. mandibularis, den er der ganzen Länge nach 

durchläuft, den Wurzeln der Zähne und dem Zahnfleisch feine Zweige 

393, II. sendend. Vor dem Eintritt in den Canal giebt er den N. niylohyoid. 

ab, der an der unteren Fläche des gleichnamigen Muskels in einer nach 
ihm benannten Rinne vorwärts geht und diesem Muskel, sowie dem vor- 
deren Bauch des Biveuter, zuweilen auch der Gland. submaxillaris einen 
Ast zuschickt. Ein anderer Seitenast des N. alveolaris inf., der die Fort- 
394, I. 396. Setzung des Stammes an Kaliber übertrifft, ist der N. mentalis; er 
wendet sich durch das For. mentale ins Gesicht, um die Haut der Unter- 
kiefergegend mit sensibeln Nerven zu versehen. 

11. N. (luriculo ^ tefnporalia. 

392, I, II. Mit zwei, die A. meningea media umfassenden Wurzeln entspringend, 

verläuft dieser Nerve zuerst in horizontaler Richtung an der medialen 
Fläche des M. pterygoid. ext. rückwärts, dann um den Hals des Unter- 
kiefers seitwärts und zuletzt durch die obere Spitze der Parotis mit der 
394, II. 396. A. temporalis aufwärts. Vertheilt sich an die Haut des vorderen Theils 
des Ohrs und der Schläfengegend und giebt an coUateralen Zweigen: 
1. Rr* articulareSf zur Kapsel des Kiefergelenks. 

394, U. 2. ^n. meatua auditorii ext., in der Regel zwei, einen un- 

teren und einen oberen. 

3. N. communicans facialis, setzt sich, während der Stamm auf- 
wärts umbiegt, in der anfänglichen horizontalen Richtung desselben, meist 
in zwei Zweige getheilt, fort; diese verbinden sich, noch innerhalb der 
Parotis, mit Aesten des N. facialis, denen sie sensible Fasern beimischen. 

4. ^n» parotidei f feine Fasern zur Drüsensubstanz der Parotis. 



386, I. VL N. a b d u c e n s. 

Der Bewegungsnerve des M. rectus ocali latenlLi div^^Wi|urt in der 
hinteren Schädelgrabe die fibröse HimbAut iueu' vag 



Nn. facialis, petros. supertic. major. 395 

cavernos. zur Fissura orbitalis sup. und zur medialen Fläche des genannten 
Muskels. 

Die ansehnlichen Zweige, die ihn im Sinus cavernos. mit dem Plexus 
carot. verbinden, werden mit diesem Plexus beschrieben werden. 



VII. N. facialis. 

Der N. facialis führt ursprünglich keine sensibeln Fasern und gewinnt 
sensible Eigenschaften erst durch seine Anastomosen mit Zweigen des N. 
trigeminus, vielleicht auch des Vagus. Er enthält aber vom Ursprung an 
neben eigentlich motorischen Fasern secretorische der Speicheldrüsen und 
in einer Strecke seines Verlaufs die Geschmacksfasern der Zungenspitze. 

Aus dem Brückenschenkel geht der N. facialis mit zwei Wurzeln 
hervor; die feinere, N. intermedius (s.o.), hängt aber auch mit dem N. acust. 
zusammen. Mit diesem senkt er sich in den Perus acust. int. ein und ver- 
läuft, nach der Trennung vom N. acust., in dem eigenen Canal anfangs in 395, I. 
genau transversaler Richtung; über der Paukenhöhle wendet er sich unter 
rechtem Winkel rückwärts, dann längs dem oberen und hinteren Rande 
der Paukenhöhle im Bogen abwärts. An der Stelle der rechtwinkligen Um- 
beugung, GetlU il,fad€lllSf besitzt er eine graue, Nervenzellen enthaltende 
Anschwellung, Gffl, geniCHlatuni. Vom Foramen stylomastoideum 
an, mit welchem der Can. facialis ausmündet, ist der Nerve sammt seinen 
Verzweigungen in der Parotis vergraben. Noch innerhalb der Parotis theilt 
er sich in zwei Aeste, deren jeder in eine Anzahl von Zweigen zerfällt, die 
zwischen den Läppchen der Parotis und vor derselben einander Anastomosen 
zusenden. So entsteht ein plattes, dreiseitiges Geflecht, Plexus parotideus 0, 
aus welchem am vorderen Rande und an der oberen und unteren Spitze der 
genannten Drüse die Nerven hervorgehen, die sich, wiederholt gabiig ge- 
spalten, radienförmig theils subcutan, theils zwischen den Schichten der 
Gesichtsmuskeln über die Seitenfläche des Gesichts und Halses ausbreiten. 396. 



Die collateralen Aeste, 

die der N. facialis auf seinem Wege durch das Schläfenbein und unmittelbar 395, I. 
nach dem Austritt aus dem For. stylomastoid. aussendet, sind die folgenden : 

1. Rr. communicantes c. nervo acust., s. Acusticus. 

2. -ar. petro»us superficialis unajor. Verläuft vom Ggl. ge- 

niculatum zuerst parallel der Axe des Schläfenbeins median - vorwärts in 
einem Canal dieses Knochens, der sich auf der inneren vorderen Fläche 
desselben mit dem Hiatus canalis facialis öffnet, dann in gleicher Richtung 
in einer Knochenrinne unter der fibrösen Hirnhaut zum For.' lacerum. An 
der lateralen Seite der Lingula sphenoid. verlässt er die Schädelhöhle, um 
an der Schädelbasis sogleich in die hintere Oeffnung des Can. vidianus zu 
gelangen. Vor dem Eintritt in denselben tritt er mit dem N. petrosus 



^) Plexus anserinus» 



396 Nn. coiumun. c. plexu tympaii., stapedius. Chorda tympaiii. 

395, I. prof. maj. zum N. yidiauu» zusammeu , der sich iu das Ggl. nasale 
einsenkt. 

Der N. yidianus wurde oben (S. 391) als ein Ast des Ggl. nasale 
beschrieben. Experiment und pathologische Thatsachen machen es wahr- 
scheinlich, dass auf den wesentlichen Theil des Nerven die hier gegebene 
Beschreibung passt, d. h. dass seine Fasern zum wesentlichen Theil moto- 
rische sind, die vom Facialis zum Ggl. nasale gelangen und sich von diesem 
aus in die Nn. palatini, als bewegende Nerven der Gaumenmuskeln, abwärts 
fortsetzen. £s erklärt sich so die bei Vereiterungen des Schläfenbeins zu- 
gleich mit der Lähmung der Gesicbtsmuskeln vorkommende halbseitige 
Lähmung des Gaumensegels. Ob der N. petrosus snperfic. maj. neben die- 
sen motorischen Fasern noch andere, vom Ggl. nasale zum Ggl. geniculatum 
ziehende und von diesem peripherisch ausstrahlende enthalte, ist ungewiss. 

3. R. communicans c. plexu tympauico. 

Ein Nervenfadchen , welches von der Decke der Paukenhöhle herab in 
die Anastomose zwischen Ggl. oticum und N. glossopharyngeus übergebt. 

4. ^. 8tapediH8. 

Dringt durch die weite Communicationsöfinung zwischen dem Can. 
facialis und der Eminentia stapedii unmittelbar in den M. stapedius ein. 

5. Chorda ty^npani 

verläuft in aufwärts convexem Bogen zwischen Facialis und Lingualis, in- 
dem sie unter spitzem Winkel vom Stamm des Facialis, nahe über der 
unteren Mündung des Ganalis facialis, aufwärts abgeht und sich unter eben- 
falls aufwärts spitzem Winkel an den N. lingualis unweit seines Austritt« 
aus dem For. ovale anlegt. Der aufsteigende Theil des Nerven verläuft 
395, II. eine kurze Strecke durch ein eigenes Canälchen des Schläfenbeins; die 
Paukenhöhle durchsetzt er, von der Schleimhaut derselben eingehüllt, indem 
er zwischen dem Stiel des Hammers und dem langen Fortsatz des Amboses 
über die Sehne des M. tensor tympani hinweggeht; er verlässt die Pauken- 
höhle durch die Fissura petrotympanica. Zwischen dieser Oeffnnng und 
der Anlagerung an den N. lingualis nimmt er, am Ggl. oticum yorüber- 
streichend, die oben (S. 392) erwähnten Fädchen aus demselben auf. 

Die grosse Mehrzahl der Fasern der Chorda verläuft am Facialisende 
central, am Lingualisende peripherisch , darf also so angesehen werden , als 
ob sie mit dem Facialis aus dem Gehirn entsprängen und dem Lingualis zu 
peripherischer Verbreitung zugeführt würden. Und wirklich regt Reizung 
des Facialis über dem Abgang der Chorda die Secretion der Submaxillar- 
drüse an und lähmen Zerstörungen der Chorda in der Paukenhöhle den 
Geschmack der Zungenspitze. Demnach giebt der Lingualis die ihm durch 
die Chorda zugeführten Fasern durch einen Theil der Aeste der Zungen* 
spitze und durch die Aeste zum Ggl. linguale wieder ab. 



Nn. auricularis posi. styloideus. 397 

Ein kleiner Theil der Fasern der Chorda schlägt aber von der Stelle, 
wo er mit dem Facialis zusammenstösst, die Richtung nach der Peripherie 
ein nnd auch von den centralwärts gerichteten Fasern ist es nicht gewiss, 
ob sie bis zum Gehimende des Facialis in dem Stamme desselben verblei- 
ben. Die peripherisch verlaufenden Fasern fänden durch die Anastomosen 
des Facialis mit dem Auriculo-temporalis, die central verlaufenden durch 
den N. petros. superfic. major oder durch die Communication mit dem 
Ggl. oticum oder dem Plexus tympanicus Gelegenheit, in Trigeminus- oder 
GloBsopharyngeuszweigen zum Gehirn zu gelangen. Den theoretischen 
Anschauungen entspräche es mehr, die Geschmacksfasern der Chorda mit 
einem der letztgenannten, als mit einem übrigens motorischen Nerven aus 
dem Gehirn hervortreten zu sehen. Die Versuche, die man zur physiolo- 
gischen Lösung dieser Frage unternommen, befinden sich noch im Stadium 
der Controverse. 



6. N. communicans c. ramo auriculari n. vagi s. Vagus. 395, I. 

7. N. aurictilaris post. 

Vom For. stylomastoid. aus an der lateralen Fläche des hinteren 
Bauchs des Biventer mandibulae zum vorderen Rand des Warzenfortsatzes, 
wo er sich in zwei Aeste theilt, Einen für den M. occipitalis, den anderen 
für den M. auricularis post. und die hinteren eigenen Muskeln des Ohrs. 

8. N. styloldeiis, 399. 

ein Stämmchen, das vom For. stylomastoid. gerade abwärts läuft und sich 
in drei Zweige spaltet, den motorischen Nerven des hinteren Bauches des 
Biventer, des M. stylohyoid. und einen Communicationsast zum Ggl. petro- 
Bum des N. glossopharyngeus. 

Die terminalen Aeste 396. 

des N. facialis bezeichnet man nach den Regionen, denen sie angehören, als 
Mr. temiyoraleSf »ygomatld, buccales, die vom oberen Aste 
ausgehen, und als einen ^. 8UbctitaneU8 7nandib^ulae und »ub' 
Ciltaneus COUi S^ip.f in die der untere Ast sich theilt. Der N. sub- 
cutaneus colli sup. anastomosirt schlingenförmig mit einem N. subcutaneus 
eolli inf. aus dem Plexus cervicalis. Durch die gesammte Nervenausbreitung 
werden, nebst der vorderen Hälfte des M. epicranius, sämmtliche Gesichts- 
muskeln mit Ausnahme der Kaumuskeln und ein Theil des M. subcutaneus 
colli innervirt. Doch führen alle Facialiszweige in Folge ihrer Verbindung 
mit den in das Gesicht hervortretenden Zweigen des ersten und zweiten 
Astes des Trigeminus und mit dem R. communicans facialis des dritten 
auch sensible Fasern. 



398 Nn. acusticus, glossopharyngeus. 



VIII. N. acusticus. 

So weit derselbe im Meat. acust. int. mit dem Facialis zusammen liegte 
ist er zur Aufnahme des letzteren an seinem medialen Rande rinnenförmig 
ausgehöhlt. Auch senden in diesem Canal beide Nerven einander direct 
oder durch Vermittel ung des N. intermedius feine Fäden zu, die wohl nur 
einen zeitweiligen Verlauf yon Fasern des Einen Nerven in der Bahn des 
anderen bedeuten. Der Theilung des Acusticus in die Rr. vestibuli und 
Cochleae wurde bei der Beschreibung des Gehörapparats gedacht. 



IX. N. glossopharyngeus. 

Die Wurzelfaden dieses Nerven vereinigen sich zuerst in zwei Stamm- 
chen, dann in einen Stamm durch Vermittelung eines elliptischen Ganglion, 
397. Gyl* J}etTO»uni, welches am Ausgang der vorderen Abtheilung des For. 
jugulare liegt, vom vorderen Winkel dieser Oeffnung durch die V. petrosa 
inf., vom N. vagus durch eine Lamelle der fibrösen Hirnhaut geschieden. 
Zuweilen ist die hintere der beiden Wurzeln noch in der Schädelhöhle mit 
einem besonderen Ganglion versehen, welches das obere genannt wird. 

Das Ganglion petrosum sendet nur anastomotische Aeste aus. Unter 
demselben läuft der N. glossopharyng. fast gerade abwärts vor der V. jugu- 
laris und an der lateralen Seite der Carotis und zerfallt bald spitzwinklig 
in seine beiden Aeste, pharyngeus und lingualis. Der R. pharyngeus ver- 
folgt die Richtung des Stammes, der R. lingualis wendet sich, an die late- 
rale Fläche des M. stylopharyngeus angeheftet, im Bogen vorwärts zur 
Zungenwurzel. 

Dass der N. glossopharyngeus wesentlich Geschmacksnerve ist, darüber 
lässt seine Beziehung zu den Papulae vallatae der Zunge keinen Zweifel. 
Ob er ausserdem Tastsensibilität besitzt, ob die Durchschneidung desselben 
Schmerz erregt, darüber sind die Meinungen getheilt. Ebenso widersprechen 
sich die Angaben über die motorischen Functionen des Nerven. Die Schling- 
bewegungen werden durch Section der Nn. glossopharyngei nicht beein- 
trächtigt. 

1. Communicationsäste des Ggl. petrosum. 

1. K. tynipanieiis. JPlexua tympanieiis. Der N. tympa- 

nicus geht vom vorderen Rande des Ggl. petrosum vor- und aufwärts zur 
unteren Oeffnung des Can. tympanicus und durch diesen Canal in die 
23, III A'. Paukenhöhle, durchsetzt die Paukenhöhle in einer Furche oder einem 
Canälchen ihrer inneren Wand und zieht aufwärts dem N. petrosiu snperfic. 
minor entgegen, der vom Ggl. oticum her durch die obere Oeffiiang des 
Can. tympan. in die Paukenhöhle eindringt. Die einfache NenrengoUinge ^) 



^) Jacobson'sche Anastomose. 



N. yagtia. 
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I Ggi. |tetroBiiiu TiDil oticiiiü btUct die Grundlage eiuan awf der 
Waud der i'iiiilteuhöhle gelegenen Nervongeflechts, in welclioa von 
oben her der R. commuiiicana c. plexu tympnri. des Fftcialia, vou unten 3!)7, 
her, BU3 dem TlesiiB oaroticus, die A*». rarotico-tytnjtanici (Kiner 
oder zwei) und der JV. petrOB. pro/, minor einatrahlen. Unter den 
peripheriEchen Äeaten des Plexus , die die Schleimhaut der Paukenhöhle 
versorgen, zeichnet sich durch seine Länge uud «erhältnissmäasige Stärke 
der Ä. tubae aua, der bia zur Rachenmündung der Tube verfolgt werden 
kann. Der Faserverlauf innerhalb des Plexus lüsst Terscbiedeoe Deu- 
tangen z\i. 

2- R. communicaua n. facialia et glossopharyngei. Es ist der 
oben erwähnte Äst des N. stylnideus -vom Facialis, vielleicht daxn bestimmt, 
dem Glossopharyngeas motorische Fasern mitzutheiien. Dass dieselben für 
den M- stylopharyngeus bestimmt aeieu, wird von Rotgnna (Jahresber. 188(i) 
widerlegt. 

3. Rr. communicanteK c. nervo vago. Zum Stumme des Vagua 
und zu dessen R. auricularic'. 

2. It. pharyngeitH, 3S9. 

Betheiligt sich an der Bildung des Plexus pharjngeus. 



Rande des M. hyoglosBus 307. 398. 
le Zweige zu den Papulae 



'A. B. IhufuafiH. 

Tritt in die Zunge ein unter dem hinteren 
und in der halben Höbe desselben und sendet seil 
vallatae. 

Seine ooUaternlen Acste, durchgängig von geringem Kaliber, sind: 

1. JV«.. pharyngef tinnutilts, direct zur hinteren Wand des 399. 
Pharynx, an der sie, zwischen den Muskeln, zur Schleimhaut vordringen. 

2. N, atylop/iaryiigeuSf der Nerve des gleichnamigen Muskels, 
der aber ebenfails zwischen den Bündeln desselben den grüsstcu Theil sei- 
ner Fasern üura Pharynx sendet. 

3. iVn. ton^fUavett, Zweige, die sich auf- und abwärts von den 397. 
eigentlichen Zungenästen in der Schleimhaut der Seitenwand der Mnnd- 
hOble bis zur Worael der Eptglottia ausbreiten. 



X. N. V a g u 9. 

Die Bändel diesea Nerven gehen alabnld nach ihrer Vereinigung und 4i)l. 
tioeli innerhalb des Für. jiigularu iu ein spindelförmigea Gaugliuji, fiffl. iit^. 
Jufftllfiref über; dicht unter demselben folgt eine zweite ÄusohwBlliinK. 
Fiejcits ffanfftioformia, die von einer Lockerung des N' 
Einlagerung von fettlialligem Üindegewebe zwischen die Priiniti 
TAD einer neuen Verflechtung der letzteren herrührt. £b ist 
accessorina mit seinem inneren Aste (a. o.) 4^ 
er einige Füdchen von dem letzteren erb" 



400 Aeste des Ggl. jugulare. 

Hypoglossus und Sympathicus mischen sich Fasern dem Plexus ganglio- 
formis oder dem Stamme des Nerven ober- oder unterhalb des Plexus bei. 
401. Der Stamm läuft sodann fast gerade abwärts auf den tiefen Hals- 

muskeln, zur Seite des Pharynx, an der hinteren Wand der Carotis comm. 
Am oberen Bande des Thorax weicht er etwas zur Seite, um über der 
Wurzel der A. subclavia sich in die Brusthöhle einzusenken, und wendet 
sich dann allmälig wieder, .hinter Bronchus und Pericardium, der Mittel- 
linie zu, die der linke Vagus am unteren Ende des Oesophagus fast erreicht, 
der rechte überschritten hat, indem jener auf der vorderen, dieser auf der 
hinteren Fläche des Oesophagus den Hiatus oesophageus des Zwerchfells 
durchsetzt. In der Bauchhöhle enden die Nerven beider Seiten mit Zwei- 
gen, die zum Theil von der oberen Curvatur des Magens aus sich über die 
Wände desselben verästeln, zum Theil in die sympathischen Geflechte der 
Bauchhöhle übergehen. 

Auf diesem Wege versieht der Vagus einen Theil des Gaumens, den 
Pharynx und Oesophagus, den Kehlkopf und die Trachea, Herz und Lunge, 
endlich den Magen und die Leber und durch Vermittelung des Sympathicus 
auch die tieferen Baucheingeweide mit motorischen, sensibeln und secreto- 
rischen Fasern. 

Der für einen Gehirnnerven ganz ungewöhnlich weit ausgedehnte 
Verbreitungsbezirk des N. vagus erklärt sich aus den topographischen 
Verhältnissen einer frühen Embryonalzeit, in welcher die Lungen aus dem 
obersten Ende des Verdauungscanales hervorgingen, wo das Herz noch 
ganz unmittelbar unter dem Kopf lag. Der Nerv, welcher auch in dieser 
Zeit schon mit diesen Theilen verbunden ist, wird von ihnen an ihre defini- 
tive Stelle mitgenommen. Sein Stamm, welcher ursprünglich ganz sym- 
metrisch zu beiden Seiten des Anfangsdarmes lag, muss auch der Drehung 
folgen, welche der Magen und mit ihm der Oesophagus im Laufe der Ent- 
wickelung ausführt, um in seine endgültige Lage zu kommen, wodurch 
sich sein unsymmetrischer Verlauf auf der Speiseröhre erklärt. 

Mit Rücksicht auf das Ganglion des Vagus und die entschieden moto- 
rische Natur des Accessorius lag es nahe, den Stamm, der aus dem ursprüng- 
lichen Vagus und dem inneren Aste des Accessorius sich zusammensetzt, 
einem Rückenmarksnerven an die Seite zu setzen und den eigentlichen 
Vagus einer sensibeln, den Antheil des Accessorius einer motorischen Wurzel 
zu vergleichen. Das physiologische Experiment aber hat ergeben, dass der 
Vagus vor der Aufnahme des Accessorius motorische Fasern enthält, die 
den Gaumen-, Schlund- und einem Theil der Kehlkopfmuskeln zugeführt 
werden, und so bleibt nichts übrig, als jeden peripherischen Ast experimentell 
auf seine Abstammung zu prüfen. 



1. Aeste des Ggl. jugulare. 

1. JV. meningeUS. Kehrt vom vorderen Rande des Ganglion in 
die Schädelhöhle zurück und theilt sich in zwei Aestchen, ein kleineres 
zum Sinus occipitalis, ein stärkeres, welches mit der A. meningea post. zum 
Sinus transversus gelangt. 



Plexus pharyiigeus. N. laryng. sup. 401 

2. JR. aurtcillarls vagi. Wendet sich vom Ggl. jugulare aus, 401. 402. 
nachdem er sich durch ein feines Aestchen mit dem Ggl. petrosum des 
Glossopharyngeus in Verbindung gesetzt, schräg seit -rückwärts an die 
äussere Fläche der lateralen Wand des Bulbus der V. jugularis int. und 

läuft längs derselben fast horizontal in einer Furche der Fossa jugularis 
um £ingang des Can. mastoideus. Diesen Canal durchziehend, kreuzt er 

« 

den N. facialis kurz vor dessen Austritt aus dem Foramen stylomastoid. 402. 
rechtwinklig; er verbindet sich mit ihm durch ein auf- und ein absteigen- 
des Fädchen und theilt sich, nachdem er in der Fissura tympanicomastoi- 
dea ins Freie gelangt ist, oder schon vorher in zwei Aeste, von denen der 
£iae mit dem N. auricularis post. des Facialis (S. 397) zusammenflicssti 
der andere sich in der Haut des äusseren Gehörgangs und der Ohrmuschel 
▼erliert. 

Ist nach der Weise seiner peripherischen Endigung für sensibel zu 
halten ; versieht vielleicht auch den Facialis mit sensibeln Fasern ; doch ist 
die Anastomose mit dem letztgenannten Nerven nicht ganz constant. 

3. R. communicans c. nervo glossopharyngeo. Ein unbeständiges 
Fädchen zwischen den Ganglien beider Nerven. 



2. Verbindungsästc des Plexus gaiiglioformis. 
Mit den Nn. accessorius, hypoglossus, syropath. (s. u.). 

3. jB. pharyngmis. Plexus pharyngeus. 

Die Fasern, mit welchen der Vagus an der Bildung des Plexus pharyn- 433, II. 
geus sich betheiligt, gehen in Einem Stämmchen oder mehreren vom Plexus 
ganglioformis oder unterhalb desselben vor-abwärts ab. Der Plexus liegt 
an der Seiten wand des Pharynx in der Höhe des M. hyopharyng. und ent- 
sendet seine Aeste strahlenförmig gegen Schlund und Gaumen. Bei Thiercn 
bewirkt Reizung der Vagus wurzel Contractionen der Mm. cephalopharyug., 
palatopbaryng., petro- und palato-staphylinus. Dass beim Menschen ein an- 
sehnlicher Th eil der Fasern des R. pharyngeus aus dem Accessorius stammt, 
wird durch die Varietät bewiesen , wo der Accessorius den R, pharyngeus 402. 
abgiebt. 

Ein Ast des Plexus geht fast gerade aufwärts zum M. petrostaphyli- 
nus. Ein Ast, R. lingualis n. vagi, verbindet sich mit dem N. hypo- 

gloSBOS. 

4. N. larynffeHH sup. 

Entspringt unter dem vorigen, geht, steiler als dieser, an der inneren, 401. 403. 
seltener an der äusseren Seit« der Carotis int. herab, nimmt Zweige «"" ''''•^ 
Plexus pharyng. und dem Ggl. cervicale supr. auf und theilt si 
äusseren und einen inneren Ast. 

Der äussereAst läuft auf der äusseren Fläche desM. larj 
geus schräg vorwärts herab, sendet einen Zweig gerade abw&rts 
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402 Nn. cardiaci. N. laryngeus in£ 

cardiacus, feine Fädeben zum M. laiyngopharyngeus und endet in den Mm. 
cricothyreoid. rect. und obliquus. 

Der innereAst theilt sich an der Seite des Lig. hyothyreoid. laterale 
in drei Aeste, die sich sogleich und wiederholt gabelförmig spalten. Der 
obere versorgt die Plica aryepiglott. und die nächst angrenzende Region der 
Zungenwurzel, der mittlere. die Seitenwand des Kehlkopfs innerhalb der 
Cart. thyreoidea, der untere verzweigt sich, fast gerade absteigend, in der 
hinteren Fläche des Kehlkopfs und schickt einen Zweig einem aufsteigen- 
den Zweige des N. laryngeus inf. entgegen. Die in den Kehlkopf eindringen- 
den Zweige des inneren Astes des N. laryng. sup. lassen sich zwischen den 
Muskelbündeln zur Schleimhaut verfolgen. 

5. Hr. cardiaci. 

Dünne lange Fäden, um so spärlicher und feiner, je stärker der R. car- 
diacus des N. laryng. sup. Verbinden sich theilweise schon am Halse, theil- 
weise am Eingang des Thorax mit Zweigen des Sympathicus zum Plexus 
cardiacus (s. diesen). 

401. 6. JV. laryngeus inf. i). 

Wendet sich, nachdem der Stamm des Vagus über die A. subclavia in 
die Brusthöhle eingetreten ist, rechts um die genannte Arterie, links zur 
Seite des Lig. arteriosum um den Aortenbogen, den Gefässstamm jederseits 
schlingenförmig umfassend. Diese Lage erklärt sich leicht daraus, dass der 
Bogen der Aorta und der rechten Subclavia ent wickelungsgeschichtlich 
gleichwerthige Gefässe sind (vergl. S. 278). Er steigt dann in der von der 
Trachea und dem Oesophagus begrenzten Furche empor. Aus der Schlinge 
entspringen Aeste zum Ggl cervic. inf. des Sympathicus und zum Plexus 
cardiacus, Nn. cardiaci inff,, aus dem aufsteigenden Theil JRr. tracheales und 
oesophagei supp. ; unter dem unteren Rande des M. laryngo-pharyngeus, hinter 
404, I. der Articulatio cricothyreoidea zerfällt der Nerve in die Endäste, von denen 
Einer (*) die Anastomose mit dem abwärts laufenden Endaste des N. laryng. 
sup. eingeht, indess die übrigen sich in sämmtliche Kehlkopfmuskeln, mit 
Ausnahme der Mm. cricothyreoidei, verzweigen. 

Das Resultat der anatomischen Untersuchung, dass der N. laryng. inf. 
die motorischen Nerven der inneren Kehlkopfmuskeln liefert, die sensibeln 
Zweige der Kehlkopfschleimhaut dagegen im inneren Aste des N. laryng. 
sup. enthalten sind, wird durch das physiologische Experiment bestätigt. 
Was aber den Antheil des Vagus und Accessorius an der Innervation der 
Kehlkopf muskeln betrifft, so machen physiologische nnd pathologische Er- 
fahrungen es wahrscheinlich, dass beide Nervenstämme den Muskelästen 
Fasern zuführen, dass aber im Accessorius allein die Fasern verlaufen, die 
aus dem Centrum der Stimmbildung ihre Wurzeln empfangen. 

Der anastomotische Ast der beiden Nn. laryngei enthält lediglich auf- 
wärts laufende Fasern. Eine Anastomose und ein Austausch der Fasern 



^) N, recurrens. 



Plexus pulmon., oesophag., gastric. N. accessor. 403 

beider Seiten findet an der äusseren Fläche der hinteren Wand des Kehl- 
kopfs statt, woraus es sich erklärt, dass nach Lähmung der Nerven einer 
Seite die Muskeln dieser Seite reactionsfähig bleiben. (Exner, Wiener 
Sitzungsberichte. Math. uatw. A. 3. Abth. Bd. LXXXIX, S. 63.) 

7. Plexus pulmonalis ant. 40i. 404, ii. 

Ein weitläufiges Geflecht an der Yorderfläche der Trachea, in welchem 
Nerven beider Körperseiten mit einander anastomosiren. Aus demselben 
gehen kurze Fäden, Br. tracJieales inff,^ zur vorderen und hinteren Fläche 
der Trachea, und längere Aeste, Rr. bronchiales antt, mit den Luftröhren- 
ästen zur Lunge. 

8. JPlextis pulmonalis post. 

Wird von drei bis fünf starken , platten Aesten gebildet , die in der 
Gegend der Theilungsstelle der Trachea dicht über einander aus denVagus- 
stämmen hervorgehen und sich unter sich und mit Aesten des Plexus cardia- 
cus und des untersten Gervicalganglion des Sympathicus verflechten. 

9. Plexus oesophageus. 40L 

Diesen Namen führt das Netz der unmittelbaren Yaguszweige, die den 
unteren Theil des Oesophagus umgeben. Der Austausch der Fasern beider 
Stämme führt schliesslich zu einem Uebergewicht des Fasergehaltes des 
rechten (hinteren) Vagus über den Unken (vorderen). 

10. Plexus gastricus. 

Nach dem Eintritt in die Bauchhöhle liegt der linke Vagus auf der 
vorderen Magenwand und bildet unter der oberen Curvatur ein Geflecht, 
Plexus gtlStricuS ant» , aus welchem in fast gleicher Zahl Aeste zur 
vorderen Magenwand und, im Lig. hepatico-gastricum, zur Leber verlaufen. 

Der rechte Vagus erzeugt den Plexus gastr* post. über der obe- 
ren Curvatur des Magens. Aus diesem Plexus gehen absteigende Fäden zur 
linken Hälfte der hinteren Magenwand (der rechten Hälfte führt die A. 
coronaria sympathische Zweige zu); der grössere Theil der Aeste des rech- 
ten Vagus geht hinter dem Magen abwärts zum Plexus coeliacus und in 
Begleitung der Arterien zur Leber, Milz, zum Dünndarm und Pancreas, zu 
den Nieren und Nebennieren. 



XL N. accessorius. 405. 

Theilt sich , nachdem er noch in der Wirbelhöhle unbeständige Ver- 
bindungen mit den Wurzeln der obersten Cervicalnerven eingegangen hat, 
in einen vorderen inneren Ast, der sich in den Plexus ganglioformis des 
Vagus einsenkt, und einen hinteren äusseren Ast, der im Verein mit Aesten 
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404 N. hypoglossus. Spinalnerven. 

der oberen Cervicalnenren (s. Plexus cervicaliB) die Mm. stemocleidomast. 
und trapezius versorgt. Der innere Ast wird vorzugsweise, vielleicht aus- 
schliesslich, von den aus dem verlängerten Mark stammenden Warzeln, der 
äussere aus den Rückenmarkswurzeln gebildet. Der äussere Ast wendet 
sich zwischen der V. jugularis int. und der A. occipit. schräg ab- und seit- 
wärts über den Querfortsatz des Atlas, geht zwischen Bündeln des Stemo- 
cleidomastoideus hindurch, durchsetzt in immer gleich schräg absteigender 
Richtung die Fossa supraclavicularis und endet unter dem vorderen Rande 
des Trapezias. 



406. XII. N. hypoglossus. 

Bewegungsnerve der Zungenmuskeln mit Eanschluss der Mm. geniohyoid. 
und thyreohyoid. 
i»^ Er umschlingt, nach dem Austritt aus dem Schädel, den Vagus so, dass 
er um dessen äussere Fläche steil absteigend vor denselben gelangt, geht 
dann, vom M. stylohyoid. und dem hinteren Bauch des Biveuter mandibulae 
gedeckt, an der Carotis ext. (1) vorüber und in einem abwärts convexen 
Bogen, über welchem die A. stylomastoidea (2) sich schlingenförmig hinweg- 
schlägt, zum M. hyoglossus, auf welchem er sich in eine Anzahl divergiren- 
der Aeste auflöst, von denen Einer, R, thyreo-hyoidetis, abwärts, Eliner zum 
M. styloglossus rückwärts geht, indess die übrigen in die Zunge eindringen. 
Auf dem Wege zur Zunge anastomosirt der N. hypoglossus : 

1. Mit dem Ggl. cervicale supr. 

2. Mit dem Plexus ganglioformis des Vagus durch einige feine Fäden. 

3. Mit den drei oberen Cervicalnerven , namentlich mit dem zweiten 
und dritten durch einen jR. descendeus, s. Plexus cervic. 

4. In den Anfang des Bogens senkt sich der R. lingualis vagi, der 
aus einem R. pharyngeus des Vagus hervorgeht. 

5. Einer der Aeste, in welche der N. hypoglossus auf der Aussenfläche 
des M. hyoglossus zerfällt, bildet mit einem rückwärts laufenden Aste des 

398. N. lingualis eine schlingenförmige Anastomose, aus welcher Aestchen znm 
406. Zungenrücken aufsteigen. Vielleicht erhält der Stamm des Hypoglossus 
auf diesem Wege rückläufige Fasern, die im Can. hypoglossi als feine 
Knochennerven und unter demselben als Gefässnerven austreten. 



2. Spinalnerven. 



Es sind in der Regel 31 Paare, nämlich, mit^ Einschluss des zwischen 
Hinterhauptsbein und Atlas austretenden, 8 Paare Nn. cervicales, 12 Nn. 
dorsales, 5 Nn. lumbales, 5 Nn. sacrales und Ein N. coccygeus. Sie werden 
gezählt und benannt nach dem Wirbel, unter welchem sie austreten; daTOti 
machen nur die Cervicalnerven eine Ausnahme, weil der unter dem Hultcv^ ^ 
hauptsbeiu austretende den Namen eines ersten Cervicalnerrtn • 



Spinalnerven. 405 

Die vordere und hintere Wurzel eines jeden Nervenstammes gehen ge- 
sondert durch die fibröse RückenmarkBhaut uud vereinigen sich erst im 
Foramen intervertebrale, in welchem auch das Ganglion der hinteren Wur- 
zel liegt. DerN. coccygeus ist der Einzige, dessen hinttTe Wurzel nach inner- 336, iff. 
halb der fibrösen Rückenmarkshaut das Ganglion trägt und sich mit der 
vorderen Wurzel verbindet. 

Noch innerhalb des For. intervertebrale theilt sich jeder Spinalnervo 
in einen vorderen und einen hinteren Ast, deren jeder sensible und moto- 
rische Fasern enthält. Aus der sensibeln Wurzel gehen aber auch P'asern 
in die motorische Wurzel über, um in der letzteren centralwärts zu ver- 
laufen. Sie sind Ursache der sogenannten recurrirenden Sensibilität der 
vorderen Wurzel, die sich dadurch äussert, dass nach Durchschneidung der- 
selben der peripherische Stumpf sich empfindlich zeigt. 

Die vorderen Aeste der Spinalnerven geben je einen R. communicans 421. 
zum Grenzstrang des Sympathicus ab und versorgen die Wände und Ein- 
geweide des vegetativen Rohrs, so weit diese nicht ihre Nerven aus dem 
Gehirn empfangen, sodann die Extremitäten mit Einschluss der von der 
Wirbelsäule entspringenden Muskeln derselben. Das Gebiet der hinteren 
Aeste beschränkt sich auf die eigentlichen longitudinalen Rücken muskeln 
und den dieselben bedeckenden Theil der Haut. Deshalb sind im Allgemei- 
nen die vorderen Aeste beträchtlich stärker, als die hinteren, und nur an 
den beiden obersten Cervicalnerven übertrifft die Stärke des hinteren Astes 
die des vorderen. 

Am einfachsten und gleichförmigsten verhalten sich die Dorsalnerven 
und ihren hinteren Aesten sind, mit geringen Abweichungen, die hinteren 
Aeste der übrigen Spinalnerven gleich. Die vorderen Aeste der Nerven aber, 
die ober- und unterhalb der Dorsalnerven austreten, hängen unter einander 
durch Schlingen zusammen und bilden mehr oder minder complicirte Ge- 
flechte, aus welchen die peripherischen Stämme in vermehrter Zahl und mit 
neuen Combinationen der Fasern hervorgehen. Diesen Geflechten und den 
Nerven, welche aus den Geflechten entspringen, gegenüber verhalten sich 
die Stämme der Spinalnerven als Wurzeln. Es werden unterschieden: 

1. Der Plexus cervlcaltSf als dessen Wurzeln die vier oberen 
Cervicalnerven betrachtet werden, an dem aber auch die Nn. facialis, 
accessorius und hypoglossus Theil nehmen. 

2. Plexus brachlalts, zu welchem die vier unteren Cervical- 
nerven mit dem grössten Theil des ersten und zuweilen mit einigen Zweigen 
vom zweiten Dorsalnerven zusammentreten. 

3. Plexus CTUralts. Wurzeln desselben sind der erste bis dritte 
und ein Theil des vierten Lumbaluerven , zuweilen auch ein Theil des 
letzten Dorsalnerven. 

4. Plexus sacralis, dessen Wurzeln der untere Ast des vierten 
Lumbalnerven, der fünfte Lumbainerve, der erste bis dritte und ein Theil 
des vierten Sacralnerven bilden. 

5. Plexus COCCygeuSf aus dem unteren Theil des vierten und dem 
fünften Sacralnerven nebst dem N. coccygeus. 



406 Plexus cervicalis. Nn. occip. min., auric. magn. 



I. Nn. cervicales I bis IV. Plexus cervicalis. 

Ich habe des von den übrigen Spinalnerven abweichenden Verhaltens 
der beiden obersten Spinalnerven gedacht, deren hinterer Ast den vorderen 
an Stärke übertrifft. Aus diesen hinteren Aesten gehen die motorischen 
Nerven der tiefen Nacken muskeln hervor ; der zweite giebt ausserdem einen 

407. starken Hautast, 3^. OCCipitaUs majov , ab, der den M. semispinalis 
capitis und die Sehne des Trapezius durchbohrt, in der Gegend der oberen 
Nackenlinie, 3 bis 4 cm von der Medianlinie entfernt, unter die Haut gelangt 

396. und mit spitzwinklig divergirenden Zweigen am Hinterhaupt aufwärts geht. 
Die Anastomosen, die die Cervicalnerveu zum Plexus verbinden, sind 

408. zwischen den drei obersten Stämmen (und dem Hypoglossus) einfache, dünne 
Fäden, und erst vom dritten zum vierten Stamme erstreckt sich ein stär- 
kerer Nervenstrang, der öfters in mehrere, geflechtartig verbundene Fäden 
zerfallt. Die peripherischen Aeste des Plexus lassen sich in folgende drei 
Gruppen theilen : 



a. Kurze (Muskel-) Nerven. 

Aus den Wurzeln und Zweigen des Plexus zu den tiefen vorderen 
Halsmuskeln, aus dem vierten Cervicalnerveu in die obere Zacke des M. 
scalenus ant., in die Mm. scalenus medius und levator scapulae. 



408. b. Lange oberflächliche (Haut-) Nerven. 

1. N. OCCipitaUs tninor. 

Am häufigsten aus dem dritten, nicht selten aus dem zweiten oder aus 
einem Verbindungszweig zwischen dem zweiten und dritten Cervicalnerveu ; 
396. steigt auf dem hinteren Rande des N. stemocleidomastoideus und über 
dessen Insertionssehne zum Hinterhaupt empor und verbreitet sich an dem- 
selben zwischen dem N. occipitalis maj. und dem folgenden. 

2. y. aurictilaris magnus. 

408. Meist aus dem dritten oder einer Schleife zwischen dem dritten und 

vierten Cervicalnerveu ; tritt ungefähr in der Mitte der Höhe des M. sterno; 
cleidomastoideus um den hinteren Hand dieses Muskels auf dessen äussere 

396. Fläche, läuft gerade aufwärts zum äusseren Ohr und theilt sich in zwei 
Aeste, einen hinteren, der in der Rinne zwischen Ohr und Schädel aufsteigt, 
und einen vorderen, der die untere Hälfte des äusseren Ohrs und den äusse- 
ren Gehörgang versorgt und feine Zweige durch die Parotis snr Haut der 
Wange sendet. 



Nn. subcut. colli, supraclavic, cervic. descend. 407 

3. -ST. subctitaneus colli Inf. 

Aus dem dritten Ceryicalnerven , unter dem N. auricularis magn. um 
den Rand des Stemocleidomastoideus ; theilt sich in einen oberen Ast, der 
die Schlinge mit dem Subcutan, colli sup. aus dem Facialis bildet, und einen 
unteren, gerade vorwärts verlaufenden. Aus beiden entspringen zahlreiche 
Hautnerven zur vorderen Halsregion ; beide geben dem M. subcutaneus colli 
feine Fädchen. Oefters geht ein Ast vom dritten Cervicalnerven rück- 
abwärts zur Haut des Halses (**). 408. 

4. Nn. »upraclavictUares. 

Zwei und mehr Stämme, welche aus der Schleife des dritten und vierten 
und aus dem vierten Cervicalnerven entspringen, zerfallen durch spitz- 
winklige Theilung in eine grosse Zahl von Aesteo, die zwischen den Rändern 
der Mm. sternocleidomast. und trapezius die oberflächliche Halsfascie durch- 
bohren und über dem Schlüsselbein zur Haut der oberen Brust- und unteren 
Nackengegend herablaufen. 



c. Ijange tiefe (Muskel-) Nerven. 

1. y. cervicalis descendens. 408. 

Setzt sich zusammen aus dem R. descendens hypoglossi und Aesten 
aus dem zweiten und dritten Cervicalnerven. Der Hauptverbindungsast 
aus dem Plexus cervicalis verläuft ab- und medianwärts über die Scheide 
der Halsgefässstämme und tritt mit dem R. descendens hypoglossi in Form 
einer langgezogenen Schlinge ^) zusammen. Aus dem Hypoglossus- Zweig und 
ans dem Gipfel der Schlinge entstehen die Aeste zu den Mm. sternohyoid., 
stemothyreoid. und den beiden Bäuchen des M. omohyoid. Doch machen 
physiologische Versuche es wahrscheinlich, dass auch die Zweige, die der 
R. descendens hypoglossi abzugeben scheint, aus Cervicalnerven stammen 
oder dem Stamme des Hypoglossus vorher durch die Anastomosen mit den 
obersten Cervicalnerven zugeführt worden seien. 

2. Aeste der Mm. sternocleidomast. und trapezius. 

Der äussere Ast des N. accessorius, der diese Muskeln innervirt, erhält 
Zuwachs an Fasern durch Zweige vom zweiten und dritten Cervicalnerven, 
die bald vor dem Eintritt des N. accessorius in den ersten der genannten 
Muskeln, bald erst zwischen ]beiden sich hinzugesellen. 

3. y. phrenicus. 408, 409. 

Seine Hauptursprungsstätte ist der vierte Cervicalnerve ; es kommen 
Fasern hinzu, am häufigsten vom dritten, zuweilen auch vom füofben Cer- 

1) Amta hypoglossi. 



408 N. phrenicus. Plexus brachialis. 

vicalneryen. Unter der Fascie des M. scalenus ant. gelangt er an den media- 
len Rand dieses Muskels und zwischen A und V. subclavia in die Brusthöhle. 
Hier liegt er, vor dem Stiel der Lunge, zwischen dem Pericardium und der 
an dasselbe angewachsenen Lamelle des Mediastinum. Auf der oberen Flache 
des Zwerchfells zerfällt er in seine, meist rechtwinklig zum Stamme aus- 
strahlenden £ndäste. Von diesen wendet sich der stärkste im Bogen rück- 
wärts zum Yertehraltheil des Zwerchfells, indess die anderen diyergirend vor- 
wärts ausstrahlen und zwischen den Muskelbündeln in die Tiefe dringen. 

Die Nu. phrenici beider Seiten zeigen geringe Verschiedenheiten des 
Kalibers und des Verlaufs. In der Regel sendet der rechte allein ein Aest- 
chen zur Vorderfläche des Pericardium. Einzelne feine Fädchen gehen zur 
Pleura und durch die Lücke zwischen dem Sternal- und Costaltheil des 
Zwerchfells zum Peritoneum der vorderen Bauchwand. Von dem Endaste, 
der sich dem Vertebraltheil zuwendet, gelangen die feinen Rr. phrenico-^b- 
dominales dext. und sin, an die untere Fläche des Zwerchfells, rechts durch 
das För. venae cavae, links durch den Hiatus oesophageus oder durch eine 
der Zacken des Vertebraltheils des Zwerchfells ; der rechte läset sich in den 
Peritonealüberzug und das Lig. Suspensorium der Leber verfolgen ; beide 
Nerven treten mit Zweigen des Sympathicus zu einem gangliösen Geflecht, 
l*lexus phrenicus^ zusammen. 



IL N n. c e r v i c a 1 e s V — VIIL N. dorsalis L 

Plexus brachialis. 

411, I. Die hinteren Aeste der genannten Nerven verhalten sich wie die der 

oberen Corvicalnerven. Von den vorderen Aesten gehen die der Cervical- 
nerven vollständig in den Plexus über; der vordere Ast des ersten Dorsal- 
nerven theilt sich in einen dünnen R. intercostalis, der nach Art der übri- 
gen Intercostalnerven in der Wand des Thorax verläuft, und die viel stärkere 
unterste Wurzel des Plexus brachialis, die sich über die erste Rippe auf- 
und seitwärts schlägt. Meistens steht auch noch der zweite Dorsaluerve 
mit dem Plexus in Verbindung durch einen feinen Zweig, der sich an die 
Wurzel des Plexus vom ersten Dorsalnerven anschliesst. Aus der Verflech- 
tung der zwischen Scalenus ant. und medius hervortretenden Nerven ent- 
stehen gewöhnlich drei Stränge, ein oberer, ein unterer und ein zwischen 
beiden in einer tiefereu Schichte gelegener hinterer Strang; zu dem letz- 
teren tragen alle Wurzeln des Plexus, jedoch die oberen mehr als die un- 
teren, bei. 

Die Aeste, in welche der Plexus schliesslich sich auflöst, theilt man in 
kurze, die sich am Rumpf und Schultergürtel verzweigen, und in lange, 
die der eigentlichen Extremität angehören. Von den letzteren verbreiten 
sich zwei ausschliesslich, ein dritter vorzugsweise in der Haut; wir theiiea 
sie demnach in oberflächliche und tiefe Nerven. 



S Kurze Nerven des Plexus bracliialis. 409 



a. Kurze Nerven. 410. 4 

1. N. dorsalts scaptUae. 

Aus der obersten Wurzel des Plexus ; wendet sich , den M. scalenus 
medius durchsetzend, nach hinten, wo er zwischen dem M. levator scapu- 
lae und den tiefen Nackenmuskeln absteigt. Verästelt sich im Levator und 
den Rliomboidei. 

2. N. »uprascapulaHs, 

der motorische Nerve der Mm. supra- und infraspinatus, entspringt weiter 
unten vom fünften oder vom fünften und sechsten Cervicalnerven und be- 
giebt sich über den Ursprung des M. omohyoid. zur Incisura scapulae. 

3. 3r. axillaris. 

Entspringt vom tiefen Strang, geht mit den Vasa circumfiexa humeri 
postt. zur Rückseite des Armbeins und zerfällt unter dem Deltoideus in drei 
divergirende Zweige, einen schwächeren aufwärts zum M. teres minor, eineh 
stärkeren , der sich geradezu im Deltoideus verzweigt , und einen Hautast, 
Üb CUtaneUS hu^nerif der die Rückenfläche des Oberarms versorgt. 

4. JVh. Htibscapulures. 

In der Regel drei , die den Mm. subscapularis , teres maj. und latiss. 
dorsi motorische Fasern zuführen. Sie entspringen vom hinteren Strang 
oder von den Bündeln, die die oberen Wurzeln demselben zusenden oder 
von einem der längeren Nerven, in die dieser Strang sich theilt. Der Nerve 
des Latissimus läuft, dem Rande dieses Muskels parallel, auf dessen innerer 
Fläche bis zur Lendengegend herab. 

5. N. thoracicus po8t. 

Aus mehreren feinen Aesten von den oberen zwei oder drei Wurzeln 
des Plexus, die durch den M. scalenus medius lateralwärts absteigen; zieht 
auf der äusseren Fläche des Serrat. ant. herab und verästelt sich in dem- 
selben. 

6. Nn. thoraciei antt. 

Zwei bis drei Aeste aus dem fünften bis siebenten Cervicalnerven, gehen 
der Eine vor, der andere hinter der A. subclavia unter dem Schlüsselbein 
hnricft und verzweigen sich in den Mm. pectoralis maj. und minor. 

1, N. »ubclavitis. 

Ast ans dem fünften Cervicalnerven zum Muskel gleir^' 



410 Nn. cutanei. N. medianus. 



b. Lange Nerven, 
a. H a u t n e r V e n. 

1. A\ cutaneuH niediaUs. 

410. 411. Entspringt von der hinteren Seite des unteren Strangs des Plexus; 

412. theilt sich in die Versorgung der Haut der Achselgrube und der medialen 

Fläche des Oberarms mit einem perforirenden Ast des zweiten Intercostal- 

nerven, mit dem er sich vereinigt, durch den er aber auch zuweilen ersetzt 

wird. 

2. N. cutaneus medius. 

412. Entsteht aus dem unteren Strang des Plexus und verläuft subfascial 

134, I. bis zum unteren Drittel des Oberarms, wo er an derselben Stelle (**) aus 

der Fascie hervordringt, an welcher die Y. basilica unter die Fascie gelangt. 

412. Zerfällt sodann in einen H» Cltlteriorf der die V. mediana begleitet, und 
einen H. ulnuviSf dessen Aeste um den Ulnarrand des Unterarms auf 
Jessen Rückseite treten und sich bis ans Handgelenk verbreiten. 

3. N. cutaneus lateralis^). 

Ein Ast des oberen Strangs, oft weit hinab mit dem N. medianus ver- 

413. bunden. Am Oberarm Muskelnerv durchbohrt er den M. coracobrachialis, 
nachdem er ihm einen Ast ertheilt, und zieht zwischen den Mm. biceps und 
brachialis int., die er ebenfalls mit Aesten versieht, hindurch zum lateralen 
Rand des Arms. Durch einen über dem Ellenbogengelenk gelegenen Schlitz 

134, I. derFacie (^**) wird er subcutan und spaltet sich spitzwinklig in zwei Haut- 
äste, von denen der Eine an der Vorder-, der andere an der Rückseite des 
Handgelenks endet. 



ß. Tiefe Nerven. 

1. N. medianus. 

411, I. Wird von zwei, die A. axillaris umfassenden Strängen gebildet, durch 

die er Fasern von allen Wurzeln des Plexus erhält. 

Er durchzieht den Oberarm an der Seite der A. brachialis, ohne Aeste 
abzugeben; doch lösen sich von seinem medialen Rande noch oberhalb des 
414. Ellenbogengelenks die Nerven der oberflächlichen Beugemuskeln ab. Durch 
den kurzen Canal, den die oberflächliche Ursprungsmasse der genannten 
Muskeln mit der tiefen begrenzt, gelangt der Stamm sodann in den Raum 
zwischen den Flexores dig. comm. sublimis und prof. und theilt sich in zwei 
Aeste von ungleicher Stärke, einen oberflächlichen und einen tiefen. Der 



^) N. mmctüO'CutanetM, 



N. ulnaris. 411 

schwächere, tiefe Ast, 3^. itlterosseus ant, , überschreitet nicht den 
Unterarm: er theilt sich in Zweige für den Flexor pollicis long, und den 
lateralen Theil des Flexor dig. prof. und endet als motorischer Nerve des 
Pronator quadrat. , indem er mit den Vasa interossea auf der Yorderfläche 
des Lig. interosseum zu dem oberen Rande dieses Muskels herabläuft. 

Der oberflächliche Ast des N. medianus, die Fortsetzung des Stam- 
mes, sendet sogleich nach der Theilung, öfters auch noch in der Mitte des 
Unterarms Zweige zum Flexor dig. sublimis; er giebt weiter unten von sei- 
nem medialen Rande den JY. CUtaneilS polmaris ab, der über dem 
Handgelenk die Fascie durchbohrt und sich in der Haut des Daumenballens 
und des angrenzenden Theils des Unterarms und der Handfläche verbreitet. 
Mit den Sehnen der Beugemuskeln , auf der Schleimscheide, die sie umhüllt, 
passirt derN. medianus den vom Lig. carpi volare propr. überbrückten Ganal 419. 
und theilt sich noch innerhalb desselben in zwei Aeste : von diesen versorgt 
der laterale die lateralen Muskeln des Daumenballens (Abductor br. und 
Opponens), die beiden Ränder des Daumens und den Daumenrand des Zeige- 
fingers ; der mediale Ast theilt sich wieder in zwei, die Rr. digitales comm., 
deren jeder wieder in zwei Zweige für die einander zugewandten Ränder 
des zweiten und dritten, des dritten und vierten Fingers zerfallt. Von den 
Anfängen der Fingemerven oder von ihren Theilungswinkeln erhalten der 
erste und zweite, zuweilen auch der dritte M. lumbricalis ihre motorischen, 
die Haut um die Wurzeln der Finger ihre sensibeln Aeste. Das Verhalten 
der Nn. digitales an den Fingern wird später beschrieben. 

2. ^. ulnaris* 

Aus dem unteren Strang und vorzugsweise aus den unteren Wurzeln 
des Plexus brachialis entstanden, geht der N. ulnaris hinter dem medialen 
Lig. intermusculare , nicht selten zwischen Bündeln des M. anconeus, am 
Oberarm herab; am Ellenbogengelenk liegt er auf der Rückseite des me- 67, I. 
dialen Epicondylus in der nach ihm benannten Enochenrinne, gelangt zwi- 
schen den beiden Ursprüngen des M. ulnaris int. auf die Beugeseite des 
Unterarms und in den Schutz dieses Muskels. Unter der Sehne desselben 
erscheint er am Handgelenk medianwärts neben den Vasa ulnaria und hier 323. 
theilt er sich in seine beiden Endäste, einen oberflächlichen und einen tiefen. 

Erst nachdem er an die Vorderseite des Unterarms gelangt ist, giebt 
der N. ulnaris collaterale Aeste ab und zwar zuerst hoch oben die motori- 
schen Aeste zum Ulnaris int. und zum medialen Theil des Flexor dig. prof. 
Sodann entspringt von seinem lateralen Rande der JB. palniaTts (ulna- 415. 
ris% ein in der Regel sehr feiner Ast, der mit der A. ulnaris zur Hand herab- 
länft und der Arterie und der Haut des Kleinflngerballens Zweige sendet. 
Der letzte und stärkste CoUateralast des N. ulnaris ist der U. dorsalis 
ulflUTiSf er geht zwischen der Ulna und der Sehne desM. ulnaris int. auf 
die Rückenfläche des Unterarms, giebt durch die Fascie Hautäste zur Rück- 
seite des Handgelenks und endet, nachdem er die Fascie durchbohrt, in 
Zweige, die die mediale Hälfte der Hand und der Finger versorgen, derge- 418. 
•talt, dass ein Ast längs dem Ulnarrande der Hand und des kleinen Fin- 
gm nch erstreckt, zwei andere sich an den Basen der Finger gabelförmig 



412 N. radialis. 

theilen, um die Rückenäste für je zwei einander zugekehrte Fingerränder 
zu bilden. Der Mittelfingerzweig geht regelmässig mit einem Zweige des 
N. radialis eine spitzwinklige oder bogenförmige Anastomose ein. 

415. Von den Endästen des N. ulnaris theilt sich der oberflächliche in 
drei Zweige, Einen für die Haut des Kleinfingerballens und den M. palmaris 
br., einen zweiten für den Ulnarrand des kleinen Fingers und einen dritten 

419. für die einander zugewandten Ränder des vierten und fünften Fingers. Von 
dem letztgenannten Zweig geht ein Verbindungsast zum nächsten N. digi- 
talis comm. aus dem Medianus. Auch erhält von den Fiu gernerven , wie 
von den entsprechenden Zweigen des Medianus, die Haut des Handtellers 
ihre sensibeln Fasern. 

416. Der tiefe Endast desN. ulnaHs ist, abgesehen von feinen Gelenkästen, 
ausschliessslich motorisch; er versieht, in zwei Zweige getheilt, mit dem 
Einen die Muskeln des Kleinfingerballens; von dem anderen, der unter den 
Sehnen der Beugemuskeln quer durch die Hohlhand läuft, erhalten die 
beiden ulnaren Lumbricales, die sämmtlichen Interossci und der Abductor 
pollicis ihre Aeste. Nicht selten ist es, dass die Aeste des Medianus und 
Ulnaris, welche sich in die Versorgung der kleinen Hohlhandmuskeln theilen, 
einander theilweise verdrängen und nich dann gegenseitig vertreten (Brooks, 
Journ. of anat. and phys. Vol. XXI, p. 575). 

3. ^. radialis. 

Fortsetzung des tiefen Strangs und, gleich dem Medianus, ^us Bündeln 
aller Wurzeln des Plexus zusammengesetzt, geht er vor den Sehnen des 
Latissimus dorsi und Teres maj. und vor dem Anconeus long, schräg lateral- 
abwärts an die Rückneite des Armbeins und in der spiraligen Furche des 
Knochens an dessen lateralen Rand. Unter dem Sehnenbogen, von welchem 
127, I. die unteren Fasern des M. anconeus br. entspringen, begiebt er sich in den 
Grund der tiefen Rinne zwischen Brachioradialis und Brachialis int. Ober- 
halb des Ellenbogengelenks theilt er sich in zwei Aeste, einen oberflächli- 
418. eben, wesentlich sensibeln, der sich bis auf den Handrücken erstreckt, und 
einen tiefen Ast, der zwischen den Schichten des Supinator zur Rückseit« 
zurückkehrt und sich fast ausschliesslich an die Streckmuskeln des Unter- 
arms vertheilt. 

Am Oberarm giebt der N. radialis Aeste zu den Köpfen des Anco- 
neus, mit Einschlnss des Anconeus quartus, und zwei Hautnerven ab, die 
N^n, CUtaneus JWSt. »up. und CVt. post. Inf. *). Von den Muskel- 
nerven zeigt der des Anconeus int. die Eigenthümlichkeit, dass er, am me- 

412. dialen Rande des Muskels herablaufend, in der Regel eine Strecke weit (*) 
an den Stamm des N. ulnaris angeheftet ist, ohne doch in dessen Scheide 
eingeschlossen zu sein. Der N. cutaneus post. sup. entspringt noch oberhalb 
des Anconeus long, und läuft auf der Rückeufiäche des Oberarms bis zum 

413. Ellenbogengelenk herab; der N. cutaneus post. inf. kommt einfach oder ge- 
theilt am lateralen Rande des Armbeins, gewöhnlich in Begleitung der A. 



^) N. cutaneus ext, antibrachii. 



Fingernerven. 418 

collateralis radial, inf. am unteren Rande des Anconeus br. zum Vorschein 
und lässt sich bis zum Handgelenk verfolgen. 

Von dem Stamme des N. radialis kurz vor seiner Theilung oder von 418. 
dem tiefen Aste gleich nach derselben erhält die Gruppe der Radialmus- 
keln (Brach ioradialis, Radial, extt. long, und br.) ihre Nerven. Ausserdem 
versorgt der tiefe Ast den M. supinator während seines Durchtritts und 
nach seinem Austritt aus demselben die oberflächlichen und tiefen Muskeln 
der Rückseite des Unterarms mit Ausnahme des Ancon. quartus. Ein feines 
Fädchen desselben dringt bis zum Handgelenk vor. Der oberflächliche 
Ast des Radialis geht un verästelt an der Vorderfläche des Brachioradialis 
herab und unter dessen Sehne auf die Rückseite des Unterarms, von wo er, 
in zwei Aeste gespalten, den Radialrand der Hand erreicht. Der laterale 
Ast endet als radialer Rückennerve des Daumens; er hängt in der Regel 
durch eine kurze Schlinge mit dem N. cutaneus later. zusammen. Der 
mediale Ast giebt durch wiederholte gabiige Theilung die Randnerven des 
Daumens und Zeigefingers, des Zeige- und Mittelfingers und die oben er- 
wähnte Anastomose zum R. dorsalis des N. ulnaris ab. 



Fingernerven. 417. 

Aus der vorhergehenden Beschreibung ergiebt sich , dass jeder Finger 
vier Nerven erhält, die an den Rändern derselben, je zwei stärkere an 
der Volar-, zwei feinere an der Dorsalfläche hinziehen. Aber nur am 
Daumen erstrecken sich die dorsalen Nerven bis in das Nagelglied ; an den 
übrigen Fingern enden sie an der Mittelphalange und wird die Endphalange 
von Zweigen der volaren Nerven auch an der Rückseite versorgt. (Vergl. 
Zander, Arch. f. Anat. und Phys. Anat. Abth. 1884, S. 103.) Feinere, 
hier und dort anastomosirende Aeste kommen schon an den beiden ersten 
Gliedern aus den volaren Stämmen und wenden sich theils zur Vorderfläche, 
theils zum Seitenrande der Finger. Die dichteste Verzweigung findet sich 
in der Volarfläche der Fingerspitze; geflechtartige Verbindungen der ein- 
ander entgegenkommenden Aeste finden aber erst im Gewebe der Cutis, als 
sogenannte Endplexus, statt. Die Schnelligkeit, womit sich nach Verletzun- 
gen der Hand- und Fingernerven die Sensibilität in den anfangs anästhe- 
tischen Theilen wiederherstellt, macht es wahrscheinlich, dass in den Ana- 
stomosen der Nervenstämme und Zweige die Fasern sich gegen einander 
austauschen, so dass jede Hautstelle ihre sensibeln Fasern aus verschiedenen 
Quellen bezieht. 

An den Fingerspitzen enden die Primitivfasern in Tastkörperchen ; von 
den Nervenstämmen der Hohlhand und der Finger zweigen sich Fasern ab, 
die in pacinische Körperchen eintreten. 
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Hautnerven der oberen Elxtremität. 



Fig. 37. 




Hautnervengebiete der oberen Extre 
mität. Fig. 37 von der vorderen 
Fig. 38 von der hinteren Sei 

sc Nn. supraclaviculares. ax I 
ast des Axillaris. c/><, cpi Nn 
tanei postt. sup. und inf. cmd^ 
cl Nn. cutanei medialisi medius 
lateralis, cp N. cutaneus palmaris 
(Mediani). pu 'S. palmaris ulnaris. 
ine N. medianiu. 
« N. ulnarit. ra H. xidi^^ 




Fig. 88. 



Nn. dorsales. 415 

Folgt eine Uebersicht der Verbreitung der Aeste des Plexus brachialis 
in Muskeln und Haut: 

Von den Brustmuskeln erhalten der Subclavius und Serrat. ant. je 
einen eigenen Nerven, Pectoralis maj. und minor werden von den Nn. tho- 
rac. antt. versorgt. Supra- und infraspinat. beziehen ihre Aeste vom N. su- 
prascapularis , Teres minor und Deltoideus vom N. axillaris, Subscapularis, 
Teres maj. und Latissimus dorsi von den Nn. subscapulares. Die Muscu- 
latur der Beugeseite des Oberarms versieht der N. cutaneus lateralis, die 
Musculatur der Streckseite der N. radialis. Am Unterarm führt den Mus- 
keln der Beugeseite der N. median. Aeste zu, den Ulnaris int. und den 
medialen Theil des Flexor digit. prof. ausgenommen, die ihre Nerven vom 
Ulnaris empfangen. Der Musculatur der Rück- und Radialseite ist der 
N. radialis bestimmt. In der Hand werden die Muskeln des Daumenballens 
mit Ausnahme des Adductor und die zwei bis drei ersten Lumbricales vom 
N. medianus, alle übrigen Muskeln vom N. ulnaris innervirt. 

Von der Vertheilung der Hautnerven sollen die schematischen Figuren 
auf voriger Seite ein ungefähres Bild geben. 



III. Nn. dorsales I — XII. 

Die Rückenäste derselben zerfallen durchgängig in zwei Zweige, 
von denen an den sieben bis acht oberen Dorsalnerven der laterale, an den 422. 
vier bis fünf unteren der mediale der stärkere ist. Von den oberen liefert 
der mediale, von den unteren der laterale Zweig die die Muskeln perfori- 
renden Hautnerven. 

Von den vorderen Aesten,22r. intercostales, ist, wie oben (S.408) 
angegeben, der des ersten Dorsalnerven an der Bildung des Plexus brachialis 
betheiligt und giebt nur einen feinen Zweig in den ersten Intercostalraum; 
der zwölfte R. intercostalis verläuft am unteren Rande der zwölften Rippe. 
Im Uebrigen gleichen die Rr. intercostales einander darin, dass sie nach 
Abgabe des R. communicans (s. Sympath.) und feiner Aeste zu dem Mm. 421. 
transv. thoracis post. und serrati postt. zwischen die Intercostalmuskeln 
treten. Sie theilen sich meistens in zwei Aeste, welche längs den Rändern 
der beiden , den Intercostalraum begrenzenden Rippen bis zum Brustbein 
verlaufen. Sie geben motorische Zweige den Intercostalmuskeln, dem Transv. 
thoracis ant. und dem oberen Theil der Bauchmuskeln und versorgen die 
Haut des Thorax mit sensiblen Nerven, die in zwei Reihen nach aussen 
treten. Die Sr. pevforantes laterales durchbohren die ßrustwand 420. 421. 
zwischen den Zacken des Serrat ant. und weiter unten des Latissimus dorsi ; 
der zweite trägt in der oben (S. 410) geschilderten Weise zur Bildung desN. 
cutaneus medialis der oberen Extremität bei; die nächstfolgenden verbrei- 
ten sich in der Haut und in der Substanz der Mamma ; die untersten geben 
den Zacken des Obliq. abdom. ext. je einen motorischen Zweig. 

Die -Br. perforantes antt. sind die vorderen Enden der Inter- 420. 
eostalnerven ; die oberen begeben sich zur Haut, indem sie längs dem Ster- 
y Ursprünge des Pectoralis major durchsetzen ; die unteren dringen 



416 Plexus cruralis. Kurze Nerven desselben. 

vom lateralen Rande her in die Scheide des Rectus und zwischen den Bün- 
deln dieses Muskels zum vorderen Blatt seiner Scheide und endlich durch 
dasselbe zur Haut. 



IV. Nn. lumbales I— IV. Plexus cruralis*). 

Die hinteren Aeste dieser Nerven werden allmälig dunner, so dass 
der letzte die Haut nicht mehr erreicht. Die Hautuerven derGesässgegend, 
Nn, suhcutanei gliUei, stammen aus abwärts gerichteten Zweigen der drei 
oberen Lumbalnerven. 
423. Die vorderen Aeste nehmen dagegen von oben nach unten an Stärke 

zu; sie treten mit einander in Verbindung durch einfache Anastomosen, 
welche, wie die Wurzeln des Plexus, zwischen dem medialen und lateralen 
Kopfe des Psoas maj. liegen und so entspringen auch die peripherischen 
Aeste des Plexus innerhalb dieses Muskels und treten, insofern sie nicht in 
demselben enden (*), zwischen dessen Bündeln und durch dessen Fascie 
hervor. 



a. Kurze Nerven. 

Ich stelle unter dieser Ueberschrift, wie beim Plexus brachialis, die 
Nerven zusammen, die sich vorzugsweise am Gürtel der Extremit-ät yer- 
breiten. Sie sind zugleich die oberflächlichen , und zeichnen sich durch 
ihre, im Verhältniss zur Länge, auffallende Feinheit aus. Sie variiren viel- 
fach in Ursprung und Zahl und die folgende Aufzählung stellt yielleicht 
nicht die häufigste, wohl aber die regelmässigste Anordnung dar, auf welche 
sich die Varietäten leicht zurückführen lassen. 

423. 424. 1. 3^. ilio-hypogastricti8. 

Die directe Fortsetzung des ersten Lumbalnerven, zieht lateral-abwärts 
gegen den oberen Beckenrand, durchbohrt die Ursprungssehne des TransY. 
abdom. und endet in Muskel- und Hautästen. Sein Verlauf, wie der des 
nächsten schliesst sich ganz dem Typus der Intercostalnerven an. 

2. N. ilio-inguinalis. 

Von der Schleife des ersten und zweiten oder vom zweiten Lumbal- 
nerven, dem vorigen parallel zur Gegend der Spina iliaca ant. sup. Theilt 
sich in zwei Aeste, von denen der Eine direct vorwärts zur Haut der Hüfte 
420. tritt, der andere längs dem Schenkelbogen und durch den äusseren Leisten- 
ring oder den medialen Pfeiler desselben den Mens veneris erreicht. 



1) PI lumbalis. 



N. cutan. lateral. N. cniralis. 417 



3. N. lutnöo-inguinalis. 

Geht ans dem zweiten Lumbalnerven oder aus der Schleife zum dritten 424. 
hervor, läuft auf dem Psoas herab und verlässt unter dem Schenkelbogen 
die Bauchhöhle, um sich, spitzwinklig getheilt, in der Haut der vorderen 
Fläche des Oberschenkels zu verzweigen. 

4. N. spermaticus eoct.^). 

Tom ersten oder zweiten Lumbalnerven oder von der Schleife zwischen 
beiden; kreuzt die Schenkeigefasse unter spitzem Winkel und giebt einen 
Ast der A. cruralis (**) ; legt sich an den Samenstrang (das Lig. uteri teres) 423. 
und begiebt sich mit ihm zum Scrotum (den Labia majora) und der an- 
grenzenden Schenkelfläche. 



b. Lange Nerven. 
1. N. cutanmis femoris lateral. 

Entspringt aus der Schleife des zweiten und dritten Lumbalnerven, 
geht auf oder unter der Fascie des Iliacns int. zur Spina iliaca ant. sup. 
vnd in einer eigenen von den Blättern des Lig. inguinale ext. (S. 91) 
gebildeten Scheide zur Vorderfläche des Oberschenkels. Er durchbohrt die 
Fascie des Sartorius mit zwei oder drei Aesten, die sich an der hinteren 425. 
und Seitenfläche des Schenkels bis zum Knie verbreiten. 

2. N. cruralis. 

Der aus sämmtlichen Wurzeln des Plexus, vorzugsweise aus den 424. 
unteren, zusammengesetzte Stamm zieht abgeplattet, 1cm breit, über den 
Beckenrand an die Vorderfläche des Schenkels, von der Fascia iliaca be- 
deckt und durch diese vom Schenkelring geschieden. Im Becken sendet er 425. 
lateralwärts feine quere Aeste zum Iliacus int. und einen medialen queren 
Ast zum PectineuB. Beim Austritt aus dem Becken zerfällt er unmittelbar 
oder durch rasch wiederholte Theilung in seine zahlreichen, spitzwinklig 
divergirenden Endäste. Es sind Haut- und Muskeläste: die Hautäste, 
JVH. CtUanei antt. und mediales, verschieden an Zahl, je nach dem 
Verbreitungsgebiet des N. lumbo-inguinalis höher oder tiefer aus der Fascie 
hervortretend. Der medialste derselben (*) begleitet und umkreist stellen- 
weise den Stamm der V. saphena; die lateralwärts sich anschliessenden, 
anf den Adduetoren gelegenen Aeste biegen oberhalb, zuweilen Einer unter- 
halb der Patella vorwärts um zur Vorderfläche des Kniegelenks. Von den 
vorderen Hautästen durchbohrt der Eine oder Andere den Sartorius und 



i 



*) Entspringet häufig mit dem vorigen aus Einem Stamm, dem X. genito- 
cruralis, 

Henle-Merkel, Gruudriss. 27 



418 N. obturatorius. Plexus sacralis. 

giebt ihm zugleich einen motorischen Ast. Ein starker Ast, JS^ saphe' 
tiriS^), verläuft in der Tiefe des Oberschenkels mit den Yasa cruralia, 
bleibt aber diesseits des Adductor magnus, wenn die Gefässstamme durch 
den Schlitz dieses Muskels in die Kniekehle eintreten, und setzt, die Fascie 
durchbrechend, seinen Weg mit der V. saphena im subcutflinen Bindegewebe 
der medialen Fläche des Unterschenkels bis zum medialen Fussrande fort, 
als Hautnerve dieser Region. 

Von den Muskelästen des Cruralis laufen die stärksten, dem lateralen 
Kopfe des Vastus bestimmten, in der von diesem Kopf bedeckten Rinne herab; 
die übrigen senken sich von der Yorderfläche her in ihre Muskeln ein. 

3. -BT. obUiratorius. 

424. Bezieht seine Fasern von allen Wurzeln des Plexus, vorzugsweise von 

der dritten. Durchbohrt die Fascie des Psoas an dessen medialem Rande 
und geht längs dem oberen Rande der Seiten wand des unteren Beckens 
über den Yasa obturatoria zu dem gleichnamigen Canal. 

426. Beim Durchtritt durch denselben spaltet er sich in zwei Aeste. Ein 

tiefer Ast giebt dem Obturator ext. Zweige und verliert sich im Adductor 
minimus und magnus; der oberßächliche Ast theilt sich in drei oder vier 
Zweige für die übrigen Adductoren mit Einschluss des Pectineus und 
Gracilis und giebt einen Hautnerven (*) ab, der vor dem Gracilis zum 
Knie herabläuft. 



V. N. lumbalisV. Nn. sacrales. I— V. 

Plexus sacralis 2). 

Die feinen hinteren Aeste dieser Nerven bilden, aus den Forr. 
sacralia hervortretend, ein weitläufiges Geflecht, dessen Aeste in der Haut 
427. des Gesässes ausstrahlen. Die vorderen treten zum Plexus sacralis zu- 
sammen, nachdem der fünfte Lumbainerve einen absteigenden Strang vom 
vierten aufgenommen, der letzte Sacralnerve einen Zweig an den N. coccy- 
geus abgegeben hat. 

Die Wurzeln des Plexus sacralis nehmen von oben nach unten erst 
langsam, dann rasch an Stärke ab; sie convergiren gegen die Incisura 
ischiadica maj. und vereinigen sich zu einer durchbrochenen Platte, die 
sich geradezu in den Hauptast des Plexus, den N. ischiad., fortsetzt. Aus 
den Wurzeln des Plexus entspringen noch innerhalb des Beckens kurze 
Zweige zum M. pyriformis, zur innersten Lage der Perineal muskeln und 

zu den Beckeneingeweiden (l^n. haemorvh* niedH, vesipoles inff^ 

vagimiles). Die aus dem Becken hervortretenden Aeste theilen wir in 
demselben Sinne, wie die Aeste der Plexus brachial, und lumbalis, in kurze 
und lange. 



1) N. saph, major, ^) Plexus tschiadicus und pudendäli$. 



Nn. glutei sup. und inf., pudendo-hämorrh. 419 



a. Kurze Nerven. 
1. y. gluteus mip. 428. 

Entspringt mit zwei Wurzeln von dem letzten Lumbal- und dem 
obersten Sacralnerven, wendet sich um den oberen Rand der Incisura 
ischiad. major, nach aussen und zieht zwischen den Mm. glutei med. und 
minimus, denen er Aeste giebt, gerade seitwärts zum Tensor fasciae. 



2. 2f. glutetis inf. 

Entsteht mit mehreren Wurzeln aus dem ersten bis dritten Sacral- 
nerven, sendet dem Obturator int. einen Ast (der auch zuweilen selbständig 
ans dem Plexus oder aus dem N. ischiad. entsteht) und strahlt mit aufwärts 
um den Rand des Pyriformis umbiegenden und mit abwärts gerichteten 
Zweigen in den Gluteus maximus aus. 



3. -BT. p^idendo-haentorrhMdaUH. 

Selten ein einfacher Strang, meist ein plattes engmaschiges Nerven - 
geflecht, in welchem sich ein Ast des zweiten, der untere Ast des dritten 
Sacralnerven und der vierte Sacralnerve nach Aufnahme eines Theils des 
fünften vereinigen. Er verlässt mit der A. pudenda comm. die Beckenhöhle 
über dem Lig. sacrospinosum , um vor dem Lig. sacrotuberosum an die 
innere Fläche der Beckenwand zurückzukehren. 

Aus diesem Geflecht gehen nach einander, von hinten nach vom 
gezählt, hervor: 

1. N. hae^tnoirrhoid» ext*^ mit spitzwinklig divergirenden Fasern 
zur Haut und Musculatur der Aftergegend. 

2. JV» IwrlneuSf sendet einen Ast lateralwärts zum Ursprünge der 
Mm. ischiocavemos. und transv. perin. superfic, und zerfällt sodann in 
oberflächliche und tiefe Zweige. Die oberflächlichen breiten sich in der 
Haut der Perinealgegend und in der hinteren Wand des Scrotum (im 
hinteren Theil der Labia majora) als Nn. SCVOtal^eS 2)08tt. {labiales 
posti.) aus; die tiefen verlaufen zwischen Bündeln des M. transv. perin. 
Buperfic. zur vorderen Spitze des Sphincter ani und zum Bulbocavemosus, 
die sie zum Theil durchsetzen, um zur Schleimhaut der Uretra (und Vagina) 
vorzudringen. 

3. -W. dorsalis penis {cUtoridis), Durchsetzt, in Begleitung der 
gleichnamigen Arterie, das Diaphragma urogenitale und tritt mit ihr, zur 
Seite des Lig. Suspensorium, auf die Rückenfläche des Penis (der Clitoris). 
Hier theilt er sieh in zwei Aeste , einen stärkeren medialen , der geraden 
Wegs, in mehrere Aeste gespalten, zur Oberfläche der Gl ans vordringt, und 
einen lateralen, der seine feinen Aeste um die SeitenflSche des Gliedes 
"»bwilit in die Haut bis zum Präputium sendet. 

27* 



420 Nn. cutan. poster., ischiadicus. 

Im Diaphragma urogenitale schickt der N. dorsalis penis dem M. transv. 
perin. prof. feiue Zweige und längs dem Rucken des Penis durchbohrt er 
die fibröse Hülle des C. cavernos. mit einigen Fädchen, die der Schleimhaut 
bestimmt scheinen. 

An den Endzweigen des N. dorsalis des Penis und der Clitoris kommen 
pacinische Körperchen sowie Tastkörperchen (Wollustkörpercheu) vor. 



b. Lange Nerven. 
1. -BT. mitaneus j)OSt. 

Entspringt ebenfalls geflechtartig an der hinteren Fläche des N. 
ischiadicus ; mediale Aeste desselben verzweigen sich in der Haut über dem 
Tuber ischii und am obersten Theii der inneren Schenkelfläche, darunter 
der N, pudend, long, inf.^ der auf die laterale Fläche des Scrotum reicht; 
laterale Aeste, Nn, suhctUanei gluiei inff.j gehen um den unteren Rand des 
Gluteus max. aufwärts zur Haut des Gesässes. Der Stamm reicht, früher 
oder später spitzwinklig getheilt, an der hinteren Fläche des Oberschenkels 
bis zur Kniekehle, mit Einem Aste in Begleitung der V. saphena parva 
bis zur Wade herab. 

428. 2. JV. ischiadicus. 

Der Nerve, zu welchem die grosse Mehrzahl der Fasern aller Wurzeln 
des Plexus sacr., die letzte ausgenommen, sich vereinigen, verlässt, 12 bis 
14 mm breit und 5 mm dick, unter dem M. pyriformis das Becken und zieht 
ungefähr mitten zwischen Trochanter und Sitzbeinhöcker gerade herab. 
Gewöhnlich in der Mitte des Oberschenkels spaltet er sich in seine Endäste, 
die Nu. peroneus und tlbialis. Doch ist die Spaltung nur ein Diver- 
giren der beiden Aeste, die schon gesondert aus dem Plexus hervorgehen, 
oft auch von Anfang an geschieden neben einander laufen. 

Aus dem Anfang des Stammes entspringen zuweilen die Nerven zum 
Obturator int. und Quadrat, femoris. Die Nerven zu den Muskeln der hin- 
teren Fläche des Oberschenkels gehen nebst einem Ast zum Adductor 
429. magnus, wenn auch oben, doch schon von dem getlieilten Stamme ab und 
zwar sämmtlich vom N. tibialis, den motorischen Ast des kurzen Kopfs des 
Biceps allein ausgenommen, der aus dem, dem N, peroneus entsprechenden 
Theil stammt. Dieser giebt ferner einen im Verhältniss zu seiner Länge 
sehr feinen Ast, JV. artioularis ffenu SUp.f ab, der sich in der late- 
ralen Wand der Kapsel des Kniegelenks verbreitet. Reicht der N. cutaneus 
fem. post. nicht über das Knie hinaus, so übernimmt die Versorgung der 
hinteren Fläche des Unterschenkels ein vom Peronealtheil des Ischiadicus 

ausgehender N, cutaneiis cruvis post. medius. 

Von da an, wo die Nn. peroneus und tibialis auseinanderweichen, stellt 
der letztere, stärkere Nerve die Fortsetzung des Stammes dar und läuft 
durch die Mitte der Kniekehle hinter den Gefassen gerade abwärts, w&bread 
der N. peroneus sich gegen das Köpfchen der Fibula und Ulli 



N. isrhisdicus. 
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Sprung doB M. peroneus long, »nf die Vordorfllche des Untersciienkels I 

wendet. I 

Per y. pefOneUH giebt auf dem Wege zuui.M. pemneas loug. I 

üinen Ast »ur Kapsel des Kniegeleoks, AI art/riflarf» ffenu Inf., I 

üiid den N. ConilHuntrans peroneus «b, welcher in Gemeinstliaft m 

mit dem entsprechenden Aste des N. tibialis dem lateralen FuBsrande «U- ■ 

strebt. Iteim Eintritt in den M. peron. long. zerfiiUt der N. peron. in zwei I 

Endäste von tingefßhr gleicliem Kaliber, einen oberflächlichen und einen I 

tiffen. Der Jf. peron. tmpei-fir. giebt hoch oben die Ae§te für die «M 

Mm. peron. loug. und br. ab und lauft alsdann, ullmälig der Oberfl&che ■ 

sieh nähernd und schlieasUch die Fa»cie durchbohrend, zum I-'usb hernb. I 

Auf dem Fusarüelcen endet er mit zwei Aestcn, einem medialen, der längs ■ 

dem GrosBzeheiiraude verläuft und mit dem N. sapheuus siasammenfiiei^st. I 

und einem lateralen, der mit drei Aesten. die sich abermals gabeltg I 

theilen, die Rückseiten der einander zugewandten Ränder der zweiten bis ■ 

fanflen Zehe versorgt. Der Jf. perOH. prof. ist der Muskilnerve der I 

Vorderseite des Unterschenkels; den ExtenBoren der Zehen und dem M. I 

tibialis ant. Aeste sendend, geht er längs dem letztgenannten Muskel und ■ 

vor den Vaaa Ubialia antt. auf dem Lig. interosseum herab und theilt »ich I 

auf dem Knöchelgeleuk in £wei Zweige, von denen der laterale die Muskeln I 

des FuEsruckens innervirt, der mediiile in der Flucht des Stammes gegen fl 

die Zehen vor- und in die Lücke, die der Peron. superficialis gelaasen hat, I 

eindringt, um den einander zugewandten Rändern der grossen und aweiten I 

Zehe ihre dorsalen Aeste zu ertheilen. I 

Aus dem N. ttbiaHs stammen im oberen Tbeil der Kniekehle Ner- I 

ven zur Gelenkkapsel und zu den Wadenmuskeln mit Einschluss des M. ■ 

plantaris, sodann der dem Commuuicans peronei entsprechende Hautuerve, I 

3'. eotnmunientt^ tibialis. Dieser lauft auf dem Sehnenstreifen, 4afl 

der die Köpfe des Gastrocnemius trennt, zuweilen in einen fibrösen ('anal I 

eingeschlossen, gegen den lateralen Rand der Achillessehne herab, nimmt I 

den Commnnicans peronei oder einen Zweig desaelbe^n auf, wendet sicli I 

unter dem lateralen Knöchel im Dogen vorwärts, versieht die Ferse mit I 

Hautästen und zieht am Fussrande bin bis zum Eudgliede der fünften I 

Zehe nnd weiter auf den Fussrficken, um mangelnde Zweige des lateralen I 

Endastes des N. peron. superfic. zu vertreten. I 

Von dem Zweige des N. tibiali», der im M. poplitens endet, entspringt ■ 

der N. ligaiHenti Intf^osae/, welcher zwischen den Lamellen des am 

Lig. intcroaseum und zuletzt auf dessen hiuterer Fläche abwärts läuft und ■ 

den Arterien und dem Ligament feine Zweige sendet. I 

Unter dem Sehnenbogen, von welchem die Fasern des Soleus awiscbon ^ 
Tibia und Fibula entspringen , geht der N. tibiali« in die Tiefe und mit 
der A. ttbialis po.st. zum medialen Knöchel. Am Unterschenkel giebt er 
die Nerven zu den tiefen IteugemuHkeln, an der Ferse den A". rutanr-ltg 
plantaris in'OpHUH ab und theilt sich dann in zwei Ao^te von nahezu 
gleicher Stärke, die .Vn, ^Juulares mrdinlis und hilerali!. 

Der y.plftntai-is itu-fllaflH läuft am me.iia!en Rande des Flexor iSi. 
4i4>. br. vorwärts, versieht diesen Muskel und die Muskeln des Groeszehen- 
' und endet in zwei Aeste, einen für den medialen Rund der groBseii 
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Zehe, der zugleich einen oder zwei Lumbricales versorgt, und einen zu- 
nächst in drei Nn, digitales comm, und dann wiederholt gabelförmig ge- 
theilten Ast für die Zehenränder vom lateralen der grossen Zehe bis zum 
medialen der vierten. 
432. Der N. platltariH late^aliSf der sich mit den gleichnamigen Ge- 

fässen über dem Flexor digit. br. lateralwärts wendet, sendet einen Zweig 
dem Abductor dig. quinti und einen dem Caput plantare des Flexor dig. 
comm. long, und spaltet sich in drei in verschiedener Weise combinirte 
Aeste, den N. digit, comm, quartus, den lateralen Randnerven der fünften 
Zehe, und einen den tiefen Muskeln der Fasssohle bestimmten Ast, der sich 
bis zu den beiden Köpfen des Adductor und zum lateralen Kopf des Flexor 
hallucis erstreckt. Von dem Einen oder anderen dieser drei Nerven kom- 
men die motorischen Aeste der lateralen Lumbricales und des Flexor und 
Opponens dig. quinti. Aus allen entspringen Hautnerven der Fusssohle, die 
zahlreichsten aus dem lateralen Randnerven der kleinen Zehe und aus einer 
schleifenförmigen Anastomose zwischen dem dritten und vierten N. digitalis 
comm. an der unteren Fläche des Flexor digit. br. 

In ihrem weiteren Verlauf verhalten sich die dorsalen und plantaren 
Randnerven der Zehen, wie die entsprechenden Fingernerven. Pacinische 
Körperchen finden sich am reichlichsten an den Rändern der Fusssohle, am 
Ballen und in den Winkeln zwischen den Zehen. 



Stellen wir übersichtlich die Beziehung der Nerven der unteren Extre- 
mität zu den Muskeln zusammen, so ergiebt sich Folgendes: Die Muskeln 
der Vorderfläche des Beckens und des Oberschenkels erhalten, mit Aus- 
nahme des M. tensor fasciae, den der N. gluteus sup. versorgt, ihre motori- 
schen Aeste vom N. cruralis. Von den äusseren oder hinteren Hüftmuskelu 
beziehen ihre motorischen Aeste: der M. gluteus maximus vom N. gluteus 
inf.*, die Mm. gluteus medius und minimus vom N. gluteus sup., der M. 
pyriformis von einem directen.Aste des Plexus ischiad., zuweilen auch vom 
N. gluteus sup., der M. obturator int. direct vom Plexus ischiadicus oder 
vom N. gluteus inf. oder vom N. pudendo-haemorrhoid. oder vom Stamme 
des N. ischiadicus, der M. obturator ext. vom N. obturatorius. Den M. 
quadrat. femoris und die Muskeln der Beugeseite des Oberschenkels ver- 
sieht der N. ischiadicus. Die Zweige zur Musculatur der Adductoren 
des Oberschenkels mit Einschluss des M. gracilis stammen aus dem N. 
obturatorius; doch wird der M. pectineus auch, und zuweilen ausschliess- 
lich, vom N. cruralis, der M. adductor magnus auch vom N. ischiadicus 
innervirt. 

Der N. peroneus versorgt am Unterschenkel die Muskeln der Vorder- 
und Peronealseite, am Fuss die kurzen Streckmuskeln und einen oder einige 
Mm. interossei dorsales, vom ersten an; den Muskeln der Rückseite des 
Unterschenkels und der Fusssohle nebst den übrigen Mm. interossei liefert 
der N. tibialis ihre motorischen Aeste. 

Ein Bild der Vertheilung der Hautnerven geben die nachstehenden 
Figuren. 
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VI. N. und Plexus coccygeus. 

Der Plexus coccygeus setzt sich zusammen aus dem unteren Zweig 
des vorderen Astes des fünften Sacralneryen und dem vorderen Ast des N. 
coccygeus. Aus dem Winkel, in welchem sie zusammentreffen, geht ein 
verhältnissmässig starker Nerve auf die Rückseite des Steissbeins, nimmt 
hier den hinteren Ast des N. coccygeus auf und zerfallt strahlig in Fäden, 
welche in der die Spitze des Steissbeins bedeckenden Haut endigen. 



C. N. sympathicus. 
a. Grenzstrang. 

Der Grenzstrang des Sympathicus besteht aus der Kette der Grenz- 
ganglien und den dieselben verbindenden, einfachen oder getheilten Nerven- 
strängen. 

Wir betrachten ihn als eine Art Centrum des sympathischen (organi- 
schen oder vegetativen) Nervensystems, das von den cerebrospinalen Nerven 
seine Wurzeln, die Rr. communicantes , empfangt und dafür peripherische 
Aeste, vorzugsweise an Gefässe and Eingeweide, aussendet. Es ist ein 
438, I. symmetrischer, verticaler, von gangliösen Anschwellungen unterbrochener, 
ziemlich weisser Nervenstrang, jederseits vor den Querfortsätzen oder auf 
der Vorderfläche der Wirbelkörj)er gelegen. Die Zahl der Wurzeln , wie 
der Ganglien, die sich regelmässig an den Eintrittsstellen der Wurzeln 
finden, entspricht im Allgemeinen der Zahl der Spinalnerven, ist also seg- 
mental; Ausnahmen von dieser Regel erklären sich aus der Verschmelzung 
benachbarter Ganglien; dafür sprechen die auf zwei oder drei reducirten 
Ganglien der Halsgegend, die durch ihre Grösse und durch die Convergenz 
einer Anzahl von Wurzeln gegen das combinirte Ganglion sich auszeichnen. 

Ob der Grenzstrang auch in dem Sinne Centralorgan genannt zu werden 
verdiene, dass die Nervenzellen desselben Fasern den Ursprung geben, die 
in den peripherischen Aesten zur Peripherie oder gar in den Wurzeln gegen 
das Rückenmark und Gehirn verlaufen, ist eine offene Frage. Zwar sieht 
man einen kleinen Theil der Fasern des R communicans, wenn man sie vom 
Grenzstrang gegen die Intercostalnerven verfolgt, in den letzteren gegen die 
Peripherie umbiegen und von diesen kann man nicht umhin, anzunehmen, 
dass sie aus dem Grenzstrang in die Cerebrospinalnerven übergehen, um 
sich mit ihnen, vielleicht als Gefässnerven , in den äusseren Körpertheilen 
zu verbreiten. Doch bleibt es immer ungewiss, ob sie nicht den Grenz- 
strang durch andere, höhere oder tiefere Rr. communicantes aus dem Rücken- 
mark zugeführt seien. Unzweifelhaft lassen sich Fasern aus dem Rücken- 
mark durch die Wurzeln und zwar durch vordere und hintere in den 
Grenzstrang und durch diesen in die peripherischen Nerven desselben ver- 
folgen und Thatsachen der vergleichenden Anatomie wie der Physiologie 
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Fig. 41. 



machen es wahrscheinlich, dass der Grenzstrang selbst, gemäss dem neben- 
stehenden Schema (Fig. 41\ sich aus Fasern zusammensetzt, die nach dem 
Eintritt in denselben eine Strecke weit in verticaler Richtung verlaufen, bevor 
sie ihn als peripherische Aeste wieder verlassen. In der Regel ist der Verlauf 

im Grenzstrang ein absteigender; darauf ist 
zu schliessen, wenn die Reizung einer cerebro- 
spinalen Wurzel sich auf einen tiefer austre- 
tenden Eingeweidenerven überträgt. Aber es 
giebt Ausnahmen, welche die Regel erläutern 
(5,5'), wie wenn z. B. die sympathischen Fasern, 
welche die Pupille erweitern und ihr Centrum 
im Cervicaltheil des Rückenmarks haben, in 
den Rr. communicantes unterer Halsnerven 
nachgewiesen werden. 

Der Grenzstrang beginnt vor dem Quer- 
fortsatz des zweiten oder dritten Halswirbels 
hinter der Carotis int. mit dem Ggl* ceTVi" 
cale S^ipr.f einer platten, spindelförmigen, 
in der Regel etwa 2 cm langen Anschwellung. 
Ihre obere Spitze, deren Abstand vom Eingang 
des Can. carot. 2 bis 3 cm misst , setzt sich in 
Fäden fort, welche mit Hirnnerven Verbindun- 
gen eingehen, auf deren Bedeutung ich zurück- 
komme. Der hintere Rand des Ganglion nimmt 
Rr. communicantes der drei oder vier oberen 
Cervicalnerven auf, der vordere giebt einer 
Anzahl peripherischer Aeste den Ursprung. 
Aus der unteren Spitze geht der Strang her- 
vor, der, gerade absteigend, die Verbindung 
des oberen mit dem unteren Cervicalganglion 
herstellt. Häufig, doch nicht constant, ist dieser Strang durch eine gangliöse 
Anschwellung, Ggl. cervicule 7tied/iunif unterbrochen; er ist mit- 436. 
unter von Anfang an oder erst im weiteren Verlauf in zwei Fäden getheilt, 
die in Form einer Schlinge ') die A. subclavia oder die A. vertebralis um- 
fassen. Der einfache Strang, oder, wenn deren zwei sind, der stärkere läuft 
hinter der A. subclavia herab. 

Das Ogl» cewicule inf. ist platt, sternförmig, wegen der nach 
verschiedenen Seiten von ihm ausstrahlenden Nerven ; es liegt auf dem Ge- 
lenk des Köpfchens der ersten Rippe mit dem ersten Brustwirbel. Das 
erste Dorsalganglion befindet sich etwas weiter seitwärts auf dem oberen 
Rande des Köpfchens der zweiten Rippe und zeichnet sich vor den folgen- 
den durch seine Grösse aus. Häufig verschmilzt es mit dem unteren Cer- 
vicalganglion. Die folgenden Dorsalganglien liegen auf den Köpfchen der 
Rippen, bis auf die beiden untersten , die an die Seitenfläche der Wirbel- 433, I. 
körper herantreten. Die Lumbalganglien haben ihre Lage auf der Vorder- 
fläche der Wirbelkörper, an der medialen Seite der Ursprungszacken des 
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Psoas. Auf der inneren Fläche des Kreuzbeins läuft der Grenzstrang längs 
dem medialen Rande der Forr. sacralia antt. herab; die Ganglien sind un- 
bedeutende spindelförmige Anschwellungen des Grenzstrangs, deren Zahl 
oft hinter der Zahl der spinalen Nervenstämme zurückbleibt. Der Abschluss 
des Grenzstrangs erfolgt gewöhnlich durch eine abwärts convexe, das letzte 
Ganglienpaar verbindende Schlinge, seltener durch ein uupaares Knötchen, 
GgU COCCygeum f in welchem die entsprechenden Fäden beider Seiten 
einander unter spitzem Winkel begegnen. Doch kann auch der Grenzstrang 
jeder Seite selbständig mit divergirenden peripherischen Aesten enden. 



b. Rr. communicantes. 

Sie zeigen, wie die Ganglien, das regelmässigste Verhalten am ßrust- 
421. theil des Sympathicus. Sie gehen vom R. intercostalis unter spitzem Win- 
kel median-ab-Yorwärts und senken sich in den lateralen Rand der nächst 
unteren Gtinglien, selten in den Grenzstrang ober- oder unterhalb des 
Ganglion ein. Am Halse vertheilen sich, wie erwähnt, die Rr. communican- 
tes an die beiden Ganglien oder treten an den Grenzstrang zwischen den- 
selben. In der Lendengegend legen sie den langen Weg zwischen For. 
intervertebrale und Grenzstrang in transversaler und selbst in aufsteigender 
Richtung zurück. 

Noch ehe sie den Grenzstrang erreichen, geben die Rr. communicantes 
zahlreiche, meist sehr feine Aeste ab, die in dem Fett der Forr. interverte- 
bralia geflechtartig anastomosiren, auch mit kleinen unbeständigen Ganglien 
an den Knotenpunkten versehen sind. Aus je einem in die Wirbelhöhle 
zurückkehrenden Fädchen in Verbindung mit einem Aestchen aus dem 
Intercostalnerven entsteht der N. sinuvertebräüs, der sich an die Häute und 
Venenplexus der Wirbelhöhle und an die Wirbel vertlieilt. 



c. Peripherische Aeste. 
1. Kopftheil. 

Man begreift unter diesem Namen die aus der oberen Spitze des Ggl. 
cervicale supr. hervorgehenden, mit der Carotis aufwärts, mit den Kopfasten 
derselben vorwärts verlaufenden Zweige. Ein Theil dieser Zweige begleitet 
die Gefasse zu Drüsen und anderen Organen, ein Theil geht Anastomosen 
mit Hirnnerven ein. Wenn die anastomotischen Aeste hier ebenfalls durch- 
gängig als peripherische aufgeführt werden, so liegt der Grund darin, dass 
bei den Verbindungen der Hirnnerven mit dem Sympathicus nicht, wie bei 
denen der Rückenmarksnerven, der Verlauf zur Unterscheidung von Wur- 
zeln und peripherischen Aesten benutzt werden kann. Es lAsst nch, naeh 
Analogie der Rr. communicantes der Spinalnerven, nur vermutlieii, dM» 
zelne der zwischen Hirnnerven und Ggl. cervicale supr. hiiUDBii' 
ven dem Sympathicus Hirnnervenfasem zu peripherlflehflr ^ 
führen. Insbesondere gleichen den Wurzeln des Sy 
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communicantes die sogleich zu beschreibenden Verbindungsäste des Ggl. 
cervicale supr. mit den letzten Hirnnerven. 



a. Obere Aeste des Ggl. cervicale supr. 

Mit dem N. hypoglossus hängt das Ggl. cervicale supr. durch einen 
weissen Nervenzweig zusammen, der vom hinteren Rande der Spitze des 
Ganglion aufsteigt, mit den Nn. vagus und glossopharyng . durch einen 
grauen Nerven, N jugularis, der von der Spitze des Ganglion oder vom 433,11.435, 
N. carot. int. entspringt und sich aufwärts in zwei Fäden zum Ggl. petro- 
sum und zum Ggl. jugulare spaltet. Auch der Plexus ganglioformis des 
N. vagus erhält zuweilen einen feinen Ast (*) vom Ggl. cerv. supr. 436, I. 

Der 3^ CdTOt. iflt» geht aus der oberen Zuspitzung des Ggl. cervic. 
supr. hervor und nimmt sich wie eine Fortsetzung des Grenzstranges aus, 
von dem er sich aber durch die mehr gelatinöse Beschaffenheit unterscheidet. 
Er tritt in den carotischen Canal ein hinter der Carotis int. und theilt sich 434, 1. 
in zwei unter einander anastomosirende Aeste, die die Arterie mit einem 
weitlAVL&gen Gerecht, Plexus CUVOt. iflt»f umgeben; aus ihm entspringen 
die Aeste, durch welche das Ggl. cervic. supr. mit dem Plexus tympan. 

communicirt, ^n. carotico-tympanicus und petros. prof. mi- 
nor (S. 399) und der Yerbindungsast mit dem Ggl. nasale, N. petr. 
prof. major (S. 391). Weiter vom, wo der N. abducens (VI) an der 
lateralen Wand der Carotis vorübergeht, erhält auch er einen grauen Ast 
aus dem Plexus caroticus. 

Vom Ausgang des carotischen Canals an wird das die Carotis umspin- 
nende Geflecht enger und feiner und erhält den Namen eines Plexus 435, I. 
C€iVef*nosus» Die durchgängig feinen Fäden, die dieser Plexus aus- 
sendet, führen theils den vorderen, namentlich den durch den Sinus caver- 
nosus verlaufenden Hirnnerven Fasern zu, theils gelangen sie selbständig 
oder mit Aesten der Carotis zu peripherischer Verbreitung. Unter den 
letzteren ist der ansehnlichste die sympathische Wurzel des Ggl. ciliare, 
die zwischen der kurzen und langen Wurzel in das Ganglion eintritt und 434, II. 
demselben, wie man annimmt, die Bewegungsnerven des Dilatator pupillae 
zuführt. Feine, vom Plexus cavernos. ausgehende Fädchen senken sich in 
den vorderen Lappen der Hypophyse ein; andere begleiten und umstricken 
die Aeste der Carotis int., Aa. cerebri ant. und media. 



b. Vordere Aeste des Ggl. cervic. supr. 

Es sind die Gefässnerven der Carotis ext. und ihrer Aeste, die nach 
den Arterien, mit denen sie verlaufen, als Plexus carot. ext.^ thy" 433, U. 

reoid. sup., HngualiSf maxillaris ext. u. s. f. beschrieben wer- 
den. Im Verlaufe aller dieser Gefässnerven kommen unbeständige mikro- 
tkopiaobe Ganglien Tor; ein grösseres, spindelförmiges, GyL temporalef 435, 1 
l^<gi^ «MWilmiiiig mf dar äusseren Fläche der Carotis ext. an der Abgangs- 
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2. Hals- und oberer Brusttheil. 

Dem Halstheil insbesondere gehören an: 
483, U. 1. Die Aeste des Sympathicus zum Plexus pharyngeus, die sich 

von den Gefössnerven ablösen oder selbständig aus dem Ggl. cervic. supr. 
kommen. 

2. Aeste gleichen Ursprungs zum N. laryng. sup. 
435, II. 3. Ein Ast des Plex. carot. ext. zur Gland. carotica (7). 

433, II. 4. Zweige zur Gland. thyreoidea (5) mit den Aa. thyreoid. sup. 

und inf. 

5. Fäden vom untersten Cervical- und obersten Dorsalganglion, welche 
als Plexus vef'tebralis mit einem sehr feinen Netze die A. yertebra- 
Us umgeben. 

Am Halse entspringen, aber in die Brusthöhle reichen hinab die Zweige, 
welche das ansehnliche mediane Geflecht der Herznerven, Plexus caV" 
436. diucilSf bilden helfen, zu welchem der R. ext. des N. laryng. sup., der 
Vagus selbst und der N. laryng. inf. oder der Plexus pulmon. beitragen. 
Sympathische Herznerven werden drei aufgezählt, welche oft auf beiden 
Seiten verschieden sind und von denen der Eine oder andere fehlen kann: 
ein iVl cardiacus sup*, aus dem Ggl. cervic. sup. oder dicht unter- 
halb desselben aus dem Grenzstrang, ein iV. cardiacus meddus aus 
dem Ggl. cervic. med. und ein N. cardiacus inf» aus dem unteren 
Gervical- und dem oberen Dorsalganglion. 

Gegen den Eintritt in die Brusthöhle convergiren die Nn. cardiaci 
beider Seiten; das Geflecht, in welchem sie sich vereinigen, zerfallt in eine 
oberflächliche und eine tiefe Schichte. Die oberflächliche, mehr nach links 
gelegene, bedeckt den concaven Rand des Aortenbogens (6,6'*') und die 
Bifurcation der A. pulmonalis (8); sie schliesst zuweilen ein oder zwei 
Ganglien ein. Die tiefe Schichte, die mehr nach rechts hinüberreicht, liegt 
zwischen der Aorta und dem unteren Ende der Trachea und sendet Aeste 
direct in die Wand der Arterien. Von beiden Schichten gehen Geflechte 
mit den grossen Gefässstämmen in peripherischer Richtung und mit den 
Aa. coronariae, ein PlexUS Coron. dedCt. und ein PL C. sinister, 
zu den Ventrikeln. 

Die Verzweigungen der Nerven in der Substanz des Herzens sind 
reichlich mit Ganglien versehen Eine Kette von Ganglien liegt in der 
Ilorizontalfurche des Herzens dicht unter dem Pericardium, eine andere, 
senkrecht zu dieser, längs dem äusseren Umfang des Septum atriorum. 



3. Unterer Brust- und Bauchtheil. 

Längs der Aorta descendens und eine Strecke weit abwärts über die- 
selbe hinaus vereinigt sich der grösste Theil der peripherischen Aeste des 
Grenzstrangs beider Seiten in einem medianen Geflecht, in welehem drsi 
durch ihre Stärke contrastiren de Abtheilungen unterschiedeD werden. 
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Die oberste Abtheilung, Plexus aorticus thovactcus, um- 

giebt mit sehr zarten Fäden die gleichnamige Arterie. 

Die untere Abtheilung, Plexus aorticus abdominalis, be- 441. 

steht aus stärkeren, aber weitläufig anastomosirenden Aesten, welche den 
unteren Theil der Aorta umgeben und unterhalb der sogenannten Bifurca- 
tion derselben an der Vorderfläche der Bauchwirbel bis zum Promontorium 
reichen. Aus diesem Geflecht und zum Theil von einem Ganglion, Ggl. 438. 
fnesenterieuni Inf., an der Wurzel der A. mesenterica inf. entspringt 
der gleichnamige Plexus, der sich am linken Colon und am Rectum aus- 
breitet. 

Das bei weitem stärkste durch eine Anzahl ansehnlicher Ganglien aus- 
gezeichnete Geflecht, welches seine peripherischen Aeste über fast alle 
Baucheingeweide erstreckt, idt die mittlere Abtheilung des medialen 
Geflechts, der Plexus coeliacus. 

Vom siebenten, zuweilen schon vom sechsten Dorsalganglion an gehen 
unter der Pleura Aeste median abwärts , aus deren Zusammenfluss die Nn. 437. 
splanchnici entstehen, ein oberer stärkerer, -ZV. Splanchn. "ifiaj., und ein 
unterer schwächerer, N. splanchn. min. Die beiden Nn. splanchnici 
Einer Seite verbinden sich schon in der Brust- oder in der Bauchhöhle 
oder sie treten' gesondert durch die Vertebralzacken des Zwerchfells in die 
Bauchhöhle und in den Plexus coeliacus ein. 

Die Nn. splanchnici sind die wichtigsten Wurzeln des Plexus; neben 
ihnen betheiligen sich an der Bildung desselben die Ausläufer des Plex. 
aorticus thorac, die Endäste des Vagus (S. 403) und Zweige aus dem letz- 
ten Dorsal- und obersten Lumbaiganglion. Der PlexuS coeliacus 438. 
umgiebt die Ursprünge der A. coeliaca und mesenterica sup.; seine Form 
ist sehr mannigfaltig, aus platten oder gewölbten, einfachen oder durch- 
brochenen Ganglien zusammengesetzt. An einigermaassen symmetrischen 
Exemplaren lässt sich die Zahl der Ganglien auf sechs zurückführen, zwei 
paarige zur Seite der Aorta und ein unpaares oberes und unteres. Von 
den paarigen hcisst das obere, in das der N. splanchnicus maj. endet, Ggl. 
splanchntcuni f das untere, kleinere, in das der N. splanchnicus minor 
überzugehen pflegt. Ggl. renali^aortlcum. Das obere unpaare, wenn 
auch nicht genau mediane, ißt d&a 'GgL phvenicum , das untere un- 
paare das Ggl, mesentev. sup. Die vom Plexus coeliacus ausgehen- 
den Geflechte sind, je nach den Arterien, mit denen sie verlaufen, theils 
paarig, theils unpaarig. Zu den unpaaren gehören: der Plexus COVO" 440. 

narius ventriculi, hepat, lienalis und mesentertcus sup., 
zu den paarigen die Plexus phrenidf sup^^arenales, renales 
und spemiatici. 

An den Nervenzweigen, welche die Verästelungen der Vasa coeliaca 
und mesenterica begleiten, finden sich bei der Katze beständig und in 
grosser Zahl, beim Menschen minder regelmässig und minder zahlreich 
pacinische Körperchen. Ganglien kommen in den pheripherischen Netzen 
nur ausnahmsweise, constant nur im Plexus renalis vor. Das Netz des 
Plexus mesentericus zwischen den Platten des Mesenterium ist sehr weit- 439. 
läufig und au* ^ ''»n gebildet. 
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In der Darm wand dagegen sind zwei dichte, an den Knotenpunkten 
reichlich mit Nervenzellen versehene Netze enthalten, das Eine, PlexUH 
myentericus eoct»^), zwischen der Längs- und Ringfaserschichte der 
Muskelhaut , das Andere , PI. myetltr. iflt, ^) , in der Nervea an der 
äusseren Fläche der Muscularis mucosae. 



441. 4. Beckentheil. 

Am Promontorium theilt sich der Plexus aort. ahdom. in ein paariges 
Geflecht, Plexus hypogastr.f welches, anfänglich dicht unter dem 
Peritoneum, zu beiden Seiten des Rectum herabzieht, Aeste von den Sacral- 
nerven und den Sacralganglien aufnimmt und die Nerven zu den Becken- 
eingeweiden und den cavernösen Körpern der Genitalien liefert. Es sind 
paarige, in der Mittellinie anastomosirende Züge, die man, einigermaassen 
künstlich, nach den Organen, zu denen sie verlaufen, in folgende Geflechte 
trennt. 

1. Plexus haemorrhoidalis, zum Rectum. 

2. PleXklH d^erentialis und täero- vaginalis, beim Manne zarte 
Geflechte, welche die Samenblasen umspinnen und sich von ihnen auf- 
wärts auf die Yasa deferentia, abwärts auf die Prostata erstrecken, an deren 
Seite einige Ganglia prostatica sich finden. 

Der Plexus utero-vaginalis ist mächtiger und ganglienreicher, als der 
entsprechende männliche und nimmt während der Schwangerschaft noch 
an Stärke und Ausdehnung zu. 

3. Plexus vesicaliSf grösstentheils Ausstrahlung des vorher- 
gehenden. 

4. Plexus cavefmosus penis (cUtoridis), beim Manne Fort- 
setzung des prostatischen Theils des Plexus diflerentialis und seiner Gan- 
glien. Die Nerven liegen am Diaphragma urogenitale, zum Theil in der 

Substanz des M. transv. perinei prof., nehmen Zweige des N. pudendus auf 
und gehen, ein N. cavemos. ^naj. und mehrere Nfl. cavemosi 
tninoreSf auf den Penis über; die letzteren durchbohren das C. cavernos. 
penis an der Wurzel; der N. cavernos. maj. geht auf dem Rücken des Penis 
nach vorn, anastomosirt mit Aesten des N. dorsalis penis und verästelt 
sich in den cavernösen Körpern des Penis und der Uretra. 

Aus der Endschlinge der Grenzstränge entspringen feine Fäden, welche 
die Sehnenhaut zwischen den Mm. ischiococcygei durchsetzen und in der 
Steissdrüse endigen. 



') Auerbach'scher Plexus. ^) Meissner'sches Geflecht. 



Anhang. 



Die Lage der Eingeweide und der serösen Häute der 

Brust- und Bauchhöhle. 

1. Brusthöhle. 



Die Brusthöhle theilt ein sagittales, nicht ganz genau medianes Sep tum, 
Mediastinum' f in zwei gegeneinander ahgeschlossene Räume, welche 180. 181 
von den Lungenflügeln ausgefüllt werden. 

Die äussere Oberfläche der Lungenflügel, sowie die innere Oberfläche 
der Höhle, in welcher dieselben enthalten sind, besitzen einen serösen Ueber- 
zug, der an der Stelle, wo die Bronchien und Gefösse zur Lunge treten, von 
der Wand auf das Eingeweide übergeht. Als eine selbständige, in sich ein- 
gestülpte Membran gedacht, erhält er den Namen Brustfell, P/«*ra*), und 
.wird in einen visceralen und einen parietalen Theil, Pleura lyulniona-' 
lis und Pleura paHetalis^ geschieden; der parietale Theil zerfallt 
nach den Regionen der Wand, die er bekleidet, in die Pleura costälis, dia- 
phragmatica und mediastinalis {Lamina tnediastini). Die Falte der Pleura, 
die das viscerale Blatt mit dem parietalen verbindet, hüllt den Stiel der Lunge 
ein , erstreckt sich aber über denselben hinaus als I/tff» pulmon/ts (5) 177. 
bis in die Nähe des Zwerchfells, dem es einen scharfen Rand zukehrt. 

Die Pleura costalis geht über die Rippen, die Instercostal- und inneren 
Brustmuskeln hinweg und bedeckt die auf der inneren Oberfläche der Brust- 
wand freiliegenden Gefäss- und Nervenstämme (Vv. azygos, hemiazygos, 
Grenzstrang des Sympaticus). Beim Uebergange von der Brustwand auf 
das Zwerchfell rundet die Pleura den spitzen Winkel aus, den die Ursprungs- 
zacken des Zwerchfells mit der Wand des Thorax bilden. An der Spitze 
des Thorax setzt sie sich über die innere Fläche der ersten Rippe und die 176, I. 
untersten Wurzeln des Plexus brachialis auf die innere Fläche der Insertion 
des M. scalenus ant. fort, um sodann gegenüber dem ersten Rippenköpfchen - 
gelenk umzubiegen und hinter der A. und Y. subclavia (5,6) abwärts zu 
verlaufen. 



^) Rippenfell. 
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Das Mediastinum lässt sich in eine obere und eine untere Abtheilung 
scheiden, deren Abgrenzung durch den oberen Rand der Lungenwurzel ge- 
geben ist. Die obere Abtheilung schliesst die grossen Gefassstämme , die 

179. untere das Herz ein. An der oberen Abtheilung zeigt die linke Wand 
dicht über der Lungenwurzel die dem Aortenbogen (5) entsprechende Wöl- 
bung: über die Aorta zieht die V. intercostalis supr. (13) zur V. anonyma 
bracbyocephal. (9). Am hinteren Rande bezeichnet ein verticaler Wulst die 
Lage der A. subclavia (10); von der V. anonyma und der A. subclavia gehen 
vorwärts die Y. und A. mammaria int. (6, 7) aus, anfangs durch einen an- 
sehnlichen Zwischenraum getrennt. Der N. phrenicus (4) kreuzt die V. 
intercostalis supr. und läuft vor der Lungenwurzel an der Seite des Pericar- 
dium herab. Zur linken Seite der A. subclavia steigt der Ductus thorac. 
(12) empor. Einen im Volumen wechselnden Bestandtheil der vorderen Re- 
gion des oberen Mediastinum bildet bei Kindern, zuweilen auch bei Erwach- 
senen, die Thymus. In der Regel sind bei Elrwachseuen die Reste der Thy- 
mus, wenn überhaupt nachweisbar, auf den Raum vor dem Pericardium 
beschränkt. 

178. Die rechte Wand des oberen Mediastinum zeigt eine vor der Lungen- 

wurzel herablaufende cylindrische Erhabenheit (2), welche von der V. cava 
sup. herrührt und je nach der Füllung derselben mehr oder weniger vor- 
springt. Eine schwächere, über die Lungen wurzel hinziehende Hervorragung 
(12) bezeichnet den Lauf der V. azygos. Vor der V. cava schimmert der 
N. phrenicus (1), hinter ihr der Oesophagus (7) durch. Die Thymus verhält 
sich gegen die linke Lamina mediastini wie gegen die rechte. 

Das untere Mediastinum schliesst das Pericardium und in demselben 
das Herz ein, ändert also seine Form mit den Zusammenziehungen des 
Herzens. Ein schmaler Theil des unteren Mediastinum ') enthält hinter der 

180. Basis des Herzens den Oesophagus (11) und die Aorta descendens (12) in 
derselben Ordnung, in welcher sie durch das Zwerchfell treten. Vor dem 
Herzen schliesst das untere Mediastinum bei Kindern die Thymus, bei Er- 
wachsenen Bindegewebe und Fett in sehr verschiedener Menge ein, oft nur so 
viel, als hinreicht, die beiden Platten des Mediastinum mit einander zu ver- 

181. binden. Im letzteren Falle sind beide Pleurahöhlen vor dem Pericardium nur 
durch eine sehr dünne, in der Regel auch kurze, sagittale oder schräge, mit 
dem vorderen Rande nach links abweichende Scheidewand von einander ge- 
trennt, zu deren beiden Seiten die vorderen Ränder der Lungenflügel bei 
vollständiger Füllung der Lunge zusammenstossen. In anderen Fällen erreicht 
oder übertrifft sogar der transversale Durchmesser des Mediastinum zwischen 
Pericardium und Brustwand die Breite des Sternum. In der Regel über- 
schreitet die Pleura costalis der rechten Seite die Mittellinie, bevor sie in die 
Lamina mediastini umbiegt, während die Umbeugnng der linken Pleura co- 
stalis in die entsprechende Lamina mediastini am linken Rande des Brustbeins 
oder links neben demselben stattfindet. Von der Gegend des vierten Rippeu- 
brustbeingelenks an abwärts divergiren meistens die Ansatzlinien beider La- 
minae dergestalt, dass die der rechten sich in gerader Linie fortsetzt, die der 
linken aber schräg seitwärts gegen die Mitte des sechsten Rippenknorpcls 



*) Mediastinum posticum. 
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zieht. In diesem Falle ist es möglich, zwischen heiden Pleurasäcken zum 
Pericardium zu gelangen. 

Was die Beziehung der Brusteingeweide zur Thoraxwand betrifft, so 175. 
geht in der Leiche , also im Zustande völliger Exspiration , der vordere 
Rand des Lungenflügels hinter dem sechsten und siebenten Rippenbrustbein- 
gelenk in den unteren Rand über; die tiefste Stelle des Ausschnitts der lin- 
ken Lunge, der einen Theil der Vorderfläche dös Pericardium sichtbar werden 
lässt, fällt in die laterale Hälfte des fünften Rippenknorpels. Die unteren 
Ränder beider Lungenflügel verlaufen von vorn nach hinten schräg abwärts 
und erreichen am Rücken den unteren Rand der zehnten Rippe. Es bleiben 
zwischen dem unteren Umschlag der Pleura und den Lungenrändern, die 
nicht scharf genug sind, um den Winkel zwischen Brustwand und Zwerch- 
fell genau auszufüllen, schmale Räume, die Sinus pleurae, die von Flüssig- 
keit eingenommen werden müssen. 

Das erschlaffte Herz, von dem gleich einem nassen Gewände dicht an- 
liegenden faltigen Pericardium umgeben, nimmt einen Raum ein, dessen 
grösster Durchmesser sich vom stemalen Ende der Mitte des zweiten Inter- 
costalraums rechter Seite bis zum vorderen Ende des fünften Rippenknochens 
der linken Seite erstreckt. Der rechte Endpunkt dieser Linie entspricht 
der Einmündung der Y. cava sup. in das rechte Atrium und liegt hinter 
der Mitte einer in der Medianebene des Thorax gezogenen Horizontalen; 
der linke Endpunkt fällt mit der Spitze des Herzens zusammen. In gleicher 
Höhe mit der Einmündung der V. cava sup. liegen zur linken Seite des 
Brustbeins die Semilunarklappen der A. pulmonalis. Die Semilunarklappen 
der Aorta entsprechen dem Sternalende der dritten linken Rippe nebst einem 
angrenzenden Theil des Brustbeins. Die linke Atrioventrioularklappe liegt 
gegenüber dem Knorpel der dritten linken Rippe. Die Basis der rechten 
Atrioventricularklappe lässt sich durch eine vom Sternalende des fünften 
rechten Rippenknorpels zum Sternalende des dritten linken Intercostalraums 
gezogene Linie bezeichnen. 

Es versteht sich, dass beim Eiuathmen das Herz und die unteren Lun- 
genränder weiter abwärts zu liegen kommen. Ob das Herz noch in anderer 
Richtung verschoben wird, ist zweifelhaft. 



2. Bauchhöhle. 



Wenn man die Bauchdecken durch einen zur Linken des Nabels herab- 
geführten verticalen und einen horizontalen Schnitt gespalten und die vier 
Lappen, die man auf diese Weise gewonnen, zurückgeschlagen hat, so prä- 
sentiren sich zuerst unterhalb des Zwerchfells Leber, Magen und Milz und 
darunter die verworrenen Windungen des Dünndarms, theilweise bedeckt 
durch des grosseNetz,Oinenf'l«WHncr;/w«, eine gef&BS- und fetthaltige, 191 
vom unteren Rande des Magens herabhängende Platte, deren Länge indivi- 
duell verschieden ist. Oft reicht sie, wenn man sie zwischen den Darmschlin- 
gen hervorgezogen und ausgebreitet hat , mit ihrem freien Rande W 
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Bftgittftlen Scbeidewund 

Es hat eine aichelförmige Ge- 

ind einem beide verbindenden 

die Baucbwnnd und itaa Zwerch- 

Leber befestigt; der gernde Raud, 

m aus breitet Bich das Peritoneum 



locktma Bindegewebe und UefasBe eich hinepannt, mehr eelbetändig in der 
Form Yon Bändern und Netzen erscbeint. Folgt man zunächst dei 
lauf des parietalen Biiiltes vom Nabel aufwärts, bo sieht man dasselbe von 
der »orderen Bnucbwaiid auf die untere Flüche des Zwerchfells übergehen, 
mit dessen Bshnigeui Theil es besonders fesi verbunden ist. Hier trifft es 
auf die durch das Centruni tendiueum aufsteigende V. cava inf. und etwas 
weiter nach links und hinten auf den Oesophagus und steigt vor diesen 
beiden Organen auf Leber iiud Miigeu herab. Das vom Nabel zur unteren 
Fläche der Leber sich erstreckende Lig. teres (die obliterirte Nabelvene) I 
umgeht es. indem es dasaeihe (4) in eine Falte, das Lltf, nm(p€n«orium 
hepatts (I), einschliesst. welches 
den oberen Tbeil der Bauch höhe dui 
stall, mit oberem convexen. unterem a 
geraden Rande. Der convexe Rand ist a 
feil, der concave an die obere Fläche de 
der dan Lig. teres umhüllt, ist frei ; von 
über die untere F'läche der Leber aus. 

Das Lig. Suspensorium hepatis stösst rechtwinklig auf das Lig. COVO- 
nariltm (4), dem vom Zwerchfell vor der V. cava inf. in frontaler Ebene I 
absteigenden Thetl des Peritoneum, das sodann, vorwärts umbiegend, über 
den gröBsten Theil der oberen nnd einen Tbeil der unteren Hache der Leber 
mit Etnschluss der Gallenblase hinzieht. Eine scharfrandige Falte (8), in die 
du Lig. coronariuüi gegen den linken und rechten Rand der Leber endet, wird 
Ltff- trtanffUfare Hln. nnd ffe.rtt: genunnt. Der vom Zwerchfell vor 
dem Oesophagus zum Magen nlisteigende Theil 
des Periloneum ist das Liif. phrmtco- 
f/atitr. ÜD. die vom Zwerchfell auf die MU« 
abergebende Platte (M) ist das Ltff. phre- 
ntro-Uenale. Von der Tninsversslfurche 
der Leber zur oberen Carvatur Avf Magens ver- 
Ifluft das Peritoneum als vordere Platte des Lig. 
gastro-firpnt.'} (7) vom Magen zur Milz 
als Liff. ffaMro-fienafe (12). 

Von der unteren Flüche der Leber geht 
das Peritoneum gerade oder mit einer, den freien 
Rand nach rechts kehrenden Falte, Ltff. hepa- 
Heo-ri*nate (15). auf die Niere nnd längs 1 
der Spitze der Gallenblase und dem AuHföhmngs- 
gnng der Leber auf das Duodenum über. Von 
der unteren Curvatur des Magens (A der Fiff. iS) 
hängt es, nachdem es dessen vordere Fläche 
überzogen , frei herab als vordere Platle des 
grossen Netzes (B), wendet sich vom unteren 
Rande dea letzteren wieder aufwärts, versieht 
im Aufsteigen die hintere Wand de» Colon trans- 
versum (C) mit einem fest anhaftenden Uebep- 



Fig. 42. 
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zug und erreicht die hintere Wand der Bauchhöhle, von der os sich alsbald 
über den Mesenterialgefässen als obere Platte des Mesenterium wieder vor- 
und abwärts wendet. Häufig erstreckt sich die Wurzel des grossen Netzes 
über den Magen hinaus nach links, indem sich an derselben eine Falte be- 
theiligt, die Yon dem parietalen, den Rippenursprung des Zwerchfells beklei- 
191. denden Blatte ausgeht. Dies ist das Idg. phrenico-COlicutn (15). 
Auf seiner oberen Fläche ruht die untere Spitze der Milz. 

Aus dem bisher geschilderten Verlauf des Peritoneum erhellt noch nicht, 
wie der hiptere Theil der unteren Fläche der Leber, die hintere Wand des 
Magens, die vordere des Colon transversum, dasPancreas und die erste Flexur 
des Duodenum zu ihrem Peritonealüberzug gelangen, Flächen, welche ein Blick 
190. 192. in die geöffnete Bursa omentalis serös bekleidet zeigt. Man wird sich den 
Zusammenhang dieser, den erwähnten Raum austapezierenden Ausstülpung 
mit dem Hauptperitonealsack am besten dadurch verständlich machen, dass 
man von der Fiction ausgeht, das Peritoneum sei ursprünglich breit und 
eben vor den Canälen, die von der Transversalfurche der Leber gegen das 
188. Duodenum verlaufen, herabgezogen, habe aber dann, so weit es zwischen 
der Niere und dem Strang der genannten Ganäle hohl lag, einen Eindruck 
empfangen , durch den es nach rechts ausgebuchtet und zwischen dem 
Magen und den vor der Wirbelsäule gelegenen Organen bis an die Milz vor- 
geschoben wurde. Es bleibt nur hinzuzufügen, dass diese Ausbuchtung 
auch in die Falte des grossen Netzes {B der Fig. 42) niedersteigt, welche 
bis zum zweiten Lebensjahr, häufig auch länger, offen ist und vom Orificium 
epiploicum aus aufgeblasen werden kann. 

Der von der vorderen Bauchwand nach beiden Seiten verlaufende 
Theil des Peritoneum schlägt sich über den grössten Theil des Colon dextr. 
und sinistr. so hinweg, dass es einen breiten Längsstreif ihrer hinteren 
Fläche unüberzogen lässt und sie demnach fast unbeweglich an die Bauch- 
wand anheftet. Vom medialen Rande des Colon zieht es jederseits median- 
wärts über die Nieren, dieUreteren und dieVasa spermat. hinweg. Vor den 
grossen Gefassstämmen fliessen die von rechts und links einander entgegen- 
kommenden Züge zu dem parietalen Blatte der hinteren Bauchwand zusammen. 
Aus diesem geht das Mesenterium so hervor, dass der von links kommende 
Zug in die untere Platte, der von rechts her kommende in die obere Platte 
des Mesenterium umbiegt. Eine grössere Freiheit der Bewegung erhält das 
Colon beiderseits am unteren Ende. An der linken Seite entfernt sich die 
Flexura sigmoidea von der Leibeswand und zieht eine Mesenterialfalte nach 
sich. Rechterseits ist das Coecum ringsum vollständig vom Peritoneum um- 
hüllt, ebenso der Proc. vermiformis, über dessen vordere Fläche eine scharf- 
194, I. randige Falte, Mesentevioluni pvoc. vermiformis, vom Mesen- 
terium des Dünndarms aus, sich fortsetzt. 

Vom Nabel abwärts an der vorderen Bauchwand bedeckt das parietale 
195. Blatt des Peritoneum die Ligg. vesicalia medium (5) und lateralia (4, 8), 
weiter zur Seite die Vasa epigastrica (9) und daneben den inneren Leisten- 
ring (10) mit den durch denselben aus- und eintretenden Canälen, Vas de- 
ferens (13), beim Weibe Lig. uteri teres, und bei beiden Geschlechtern die 
Vasa spermat. (12). Unterhalb des Schenkelbogens, median wärts vom inne- 
ren Leistenring, schlägt es sich über den inneren Seh'* ' ' * Hinweg. Die 
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unter dem Peritoneum verlaufenden Stränge erheben dasselbe in mehr oder 
minder vorspringenden Falten, PHcde vesicales und epigdStrica; in 
die Lucken (inneren Leisten- und Schenkelring) senkt es sich mehr oder 
weniger tief hinab : je straffer die Falten , je nachgiebiger die Gruben , um 
so grösser ist die Disposition zu Hernien. Die Plica vesicalis lateralis 
scheidet die innere Fläche der vorderen Bauchwand in eine Fovea 
inguinalis inU und exter^na; in der Fovea inguinalis ext. liegen 
die Bruchpforten dicht beisammen : zu dem inneren Leisten- und Schenkel- 
ring, den Bruchpforten der äusseren Leisten- und Schenkelbruche, kommt 
noch die Brnchpforte des inneren Leistenbruchs (7), die dünne Stelle der 
Bauchwand an der medialen Seite der Plica epigastrica, welche dem äusseren 
Leistenring gerade gegenüber liegt. 

Wie weit das parietale Peritoneum an der vorderen Bauchwand in das 
Becken sich hinab erstreckt, hängt von dem Füllungsgrad der Harnblase 
ab. Ist die letztere leer und zusammengezogen, so kann das Peritoneum 
bis unter die Mitte der Höhe der Schambeinsynchondrose hinabsinken. Bei 
gefüllter Blase verlässt es die vordere Bauchwand schon über der Schambein- 218. 
synchondrose, um sich auf den Scheitel der Blase hinüberzuschlagen. Von 
der Seitenwand des Beckens, wo es auf dem Levator ani ruht, gelangt es 232, I. 
über die im Grunde der Beckenhühle gelegenen Yenenplexus zur Seiten- 
wand der Blase. 

Den Gang des Peritoneum vom Scheitel der Blase auf die Rückwand 
des Beckens betrachten wir zuerst beim männlichen Geschlechte. Hier 
senkt es sich, als Auskleidung der Fossa rectO^vesicaliSf tief zwischen 218. 
Blase und Rectum ein, festgehalten durch ein von der Fascie der Vesiculae 
seminales aufwärts ausstrahlendes Blatt (28). In der Tiefe der Fossa 
recto - vesicalis findet sich bei Kindern eine Querfalte des Peritoneum, 
PHcu recto ' vesicdlis f deren concaver scharfer Rand dem Rectum 
zugewandt ist; beim Erwachsenen ist sie in der Regel, indem der mittlere 
Theil fehlt, in zwei symmetrische, mit den freien, geraden oder etwas con- 
caven Rändern einander zugewandte, von der Blase zum Rectum ziehende 
Falten ') zerfallen. 

Im weiblichen Becken schiebt sich zwischen die Peritonealbekleidungen 
der Blase und des Rectum die frontale, vor- oder rückwärts geneigte Peri- 
tonealfalte ein, die den Uterus mit seinen Anhängen einschliesst und die 235. 
einfache Fossa recto - vesicalis des Mannes in zwei Gruben , Fossue 
veHicO' Uterina und recto -uter^tna^), scheidet. Die Tiefe der 
letzteren ist individuell veränderlich, indem das Peritoneum in manchen 
Fällen die hintere Wand des Uterus schon in der Gegend des Os uteri int. 
verlässt , in anderen noch einen Theil der hinteren Wand der Vagina 
bekleidet. Die Fltcae vectO ^ Uter^tnae , die die Fossa recto - uterina 238. 
von der Seite begrenzen , erhalten ihre Gestalt durch ein von glatten 
Muskelfasern durchzogenes Band, Itt^am. rectO " Uterinunif welches 
sich von der Blase und dem Uterus gegen die hintere Beckenwand erstreckt. 
Mit der Musculatur des Uteruskörpers ist das Peritoneum untrennbar ver- 
wachsen. Die Ligg. lata , zur Seite des Uterus , lassen sich von unten auf 236. 



^) Plicae Sfinilunares Douglasti. '•*) Douglas'scher Raum. 
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236. in zwei, durch lockeres Bindegewebe verbundene Platten trennen, von denen 
die vordere das Lig. teres (3), die hintere in einer secundären Falte das 
Ovarium (6) einschliesst. 

Es sind noch einige kleinere und minder beständige Einstülpungen 
des Peritoneum ^) zu erwähnen , die zum Theil als Anlässe innerer Eiu- 
klemmungen Beachtung verdienen. 

1. In sehr verschiedenen Dimensionen, aber fast bei der Hälfte der 
erwachsenen Individuen befindet sich an der unteren Fläche des Zwerch- 
fells eine Tasche, Fossa phretlico ^ hepattca , die sich rechts vom 
linken Rande der Leber öffnet und parallel dem Lig. coronarium nach links 
erstreckt. Sie kommt dadurch zu Stande, dass der vordere, seltener der 
hintere Rand des nach der Geburt theilweise verödenden rechten Leber- 
lappens mit dem Zwerchfell verwächst. 

193. 2. Die Fossa duodetlO "jejunalis, die am häufigsten den 

Bruchsack innerer Hernien bildet, hat ihre Lage am Anfang der Wurzel 
des Mesenterium und wird sichtbar, wenn man das grosse Netz mit dem 
Mesocolon aufwärts und die Dünndarmschlingen nach der rechten Seite 
hin überschlägt. Ihren Eingang begrenzt rechterseits der Darm, linkerseits 
eine halbmondförmige Falte, welche in der unteren Hälfte vom Stamm der 
A. colica sin. in der oberen von der Y. mesenterica inf. gestützt wird. 
194, I. 3. Fossa SUbcoecalis. Ihre Mündung wird seitwärts durch die 

PHca ilio " COecalis f eine muskelhaltige, an der vorderen Fläche des 
Ileum auf das Coecum herabziehende Falte, medianwärts durch das Mesen- 
teriolum des Proc. vermiformis begrenzt. Sie führt in einen bis 7 cm 
langen Blindsack, der in dem Mesocolon dextr. emporsteigt, oder, wenn die 
194, II. Plica iliocoecalis breiter ist und sich auf den Proc. vermiformis ausdehnt, 

hinter dieser Falte mit dem blinden Ende abwärts gerichtet ist. 
194, m. 4. Fossa Interstgmoidea , liegt mit ihrer Mündung (♦) in der 

Mitte der unteren Fläche der Wurzel des Mesenterium der Flexura sig- 
moidea, mit ihrem blinden Ende hinter dem parietalen Peritoneum der 
hinteren Bauchwand an der Theilungsstelle der A. mesenterica inf.* in die 
Aa. colica sin., und haemorrh. int. 

Um die Beziehungen der Lage der Baucheingeweide zur Körperober- 
fiäche und insbesondere zur vorderen Bauchwand so genau zu bestimmen, 
als es die mit den Athenibewegungen, mit der wechselnden Füllung des 
Magens und Darms und mit den eigenen Bewegungen dieser Eingeweide 
verbundenen Veränderungen zulassen, hat man sich über die Eintheilung 

186. der vorderen Bauchfläche in Felder verständigt, die durch willkürlich 
gezogene Linien gegen einander abgegrenzt werden. Durch zwei Horizon- 
talen, von denen Eine die tiefsten Punkte der Ränder der zehnten Rippen, 
die andere die höchsten Punkte der Darmbeinkämme beider Seiten mit- 
einander verbindet, wird die Bauchregion in drei Gürtel, die Reg-tOfieS 

epiffastrfea, mesogastHca und hypogastr. (Ober-, Mittel- und 

Unterbauchgegend), abgetheilt. Zwei verticale Linien, von den vor- 
deren Enden der neunten oder zehnten Rippen abwärts gezogen, theilen 
jeden der drei Gürtel in je eine mittlere und zwei symmetrische seitliche 
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Regionea. Dns mittlere Feld des oberen Gürteb ixt ilio Regio epi- 
gaatrira im engeren Sinne, das mittlere Feld des mittleren GQrtels 
die lieyto intlbilffaiitl . das mittlere Feld des unteren Gürtels die 
Reffio pubin. Die ni'g^io opignstrica spitzt eicli aufwärts zur Mageii- 
oder Herzgrube, SrroMvulltS rordi», die Regio pubia abwärts zum 
3fons veneria ?.u. tlie Beitlichen Felder des oberen Gürtels lieisBen 
Iteff/Oiten h i/pochontlrtcae, die Keitlichen Felder der mittleren Zune 
Jtif/ifiliea tumbafea, Welcbeo, die der unteren Zone Reffittn^-H 
inguinal es, Leiatengegendeu"). 

V.ine. noi-miiK' Leber füllt (bei uiitllerem Stande des y^werchfells) das 
reclile llypoebondrium, zieht mit ihrem selini'fen Rande srhräg autVärts 
durch die epigaHtrisehc Region und kann xicb Je nach der GrÖBBC des üuken 
Lappens noch eine Strecke weit in das linke H;pocfaondrium ausdehnen. 
Die GallenblaHB (12) entspricht mit ihrem Grunde ungeftbr der Gren/e der 
rechten h; p ou hon dri sehen gegen die epigaBtrische Region. Der niätisig aus- 
gedehnte Magen füllt mit «einem Itlindsuck die linke Hälfte der Concavität 
des Zwerchfells und reicht mit der unteren Cui'vatur ungefähr bia in die 
Gegend des Anschlusses des zehnten Hippenknorpels an den nennten herab; 
die Cardia liegt in gerader Richtung hinter dem siebenten Stern o(.'Osl«lgelenk', 
die Pars pylorica überschreitet um Weniges die Mediauebene nach rechts 
und zieht sich in den Hintergrund der Baui'hhühle zurück, so dass sio vom 
hinteren Lappen der Leber bedeckt wird. Das obere Stück de« DBodenum 
geht wegen der relativen Unbeweglichkeit des verticalen in dem Maassc, 
wie der Pylorus nach rechts rückt , aus dem transversalen Verlauf in den 
sagittalen Qber. Durch die Lage des Iluodeiium wird die des Puncreai^ 
bestimmt. Die V. meseuterico sup. {ü) tritt unter diesem und Ober dem 2iia, I. 
unteren transversalen TheU des Duodenum in der Medianebene hervor; etwas 
nach links von derwelbcn setzt sich das Duodenum in da» Jejuno-lleum fort. 

Die Milz ragt, bei normaler Grösse, kaum bis an den oberen Rand der Ifffi, II. 
zwölften Rippe hinab; ihr längster Du roh m es s er ist, parallel dem Laufe der 
Rippen, mit dem unteren Knde lateral-abwärts gerichtet; ihre obere Spitze 186. 
nähert sich, von hinten her durch die longitudiualen Rückenmuskeln gedeckt, 
dem Körper des zehnten Rruatwtrkela bis auf 1 oder 2 cm. 

Das Colon transversum kann sich abwärts nicht weit vom Magen ent- 
fernen, steigt aber öfters bis dicht an die untere Curvatur herauf oder legt 
sich sogar mit seinem oberen Rande an die vordere oder hintere Wand des 
Magens an, Seine Umbeugungen in die verticalen Schenkel des Colon 
gehören zu den beweglichsten Stellen des Darms; sie reichen in mehr oder 
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it vor der Niere, das linke fast regelmässig am 

Das ('occum nimmt den untersten Theit der 

und dehnt sich im angefüllten Zuatande mit 

die mediale Grenze dieser Gegend aus. 

Die Nieren stehen mit ihren Flächen nicht eigentlich frontal. Bondem 

kalten di« Mitte zwischen frontaler und sagittaler Stellung. Der Ililus liegt 

ilec Grenze des ersten und zweiten Bauchwirbels gegenüber. Der Anfang 
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des rechten Ureters liegt hinter dem unteren Ende des verticalen Theils des 
Duodenum, der Anfang des linken hinter der Flexura duodeno-jejunalis. 

Bezüglich der Lage des Uterus hesteht ein Zwiespalt zwischen den 
Resultaten der Untersuchung an Leichen und an Lehenden, der noch nicht 
gelöst ist. Die Gynäkologen schreiben auf Grund ihrer Explorationen dem 
Uterus eine mit dem Fundus vorwärts geneigte Stellung zu und erklären 
die Rückwärtsneigung desselben für eine seltene, ja für eine anomale Er- 
scheinung. In der Leiche aber liegt der Uterus häufig in dem unteren 
Theile der Kreuzbeinaushöhlung und demnach mit dem oberen Ende nach 
hinten geneigt. Da, wie allgemein zugegeben wird, die hintere Fläche des 
Uterus und die vordere Fläche des Rectum sich in beständiger Berührung 
befinden und die Fossa recto - uterina unter normalen Verhältnissen keine 
Dünndarmschlingen enthält, so muss der Uterus, wenn das Rectum leer 
oder aus der Medianebene gerückt ist, nach hinten sinken; ob er dann mit 
dem Grunde sich rück- oder vorwärts neige, hängt nur von der Höhe seiner 
Lage, d. h. davon ab, ob er dem unteren oder oberen Theil der Kreuzbein- 
aushöhlung gegenüberliegt. Es ist möglich, dass er in der Leiche, in Folge 
der Erschlaffung der Perinealmuskeln, tiefer steht, als im lebenden Weibe; 
es könnte aber auch sein, dass er durch die Manipulation der Untersuchung 
am lebenden Weibe gehoben würde (Holstein, Ueber Lage und Beweglich- 
keit des nicht schwangeren Uterus. Zürich 1875. Kölliker, Beitr. zur 
Anatomie und Embryologie von Henle^s Schülern, S. 53. Ranney, 
american. Journ. of obstetrics 1883, p. 225, 350. Waldeyer, Anat. Anz. I, 
1886, p. 42. Tschaussow, Ebenda II, 1887, p. 538). 

Dass die Anhänge des Uterus, Ovarium und Oviduct, im unteren 
Becken nicht Raum genug finden, um so zu liegen, wie man sie nach der 
Herausnahme ausgebreitet darstellt, unterliegt keinem Zweifel. Die Oviduct« 
haben einen bogenförmigen, meist mit dem abdominalen Ende medianwärts 
gekehrten Verlauf. Bezüglich der Lage der Ovarien bestehen verschiedene 
Angaben; ihre Längsaxe hat nach Hasse (Archiv für Gynäkol. VIII, 402) 
eine diagonale Richtung, von hinten median- nach vorn lateralwärts ; nach 
His (Archiv für Anat. 1881, S. 398) und Schnitze (Pathologie u. Therapie 
der Lageveränderungen des Uterus. Berlin 1881, S. 8) steht sie vertical, 
nach Kölliker und Waldeyer (a. a. 0.) sagittal. 
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